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1. RESUMEN 
 
 
La Empresa destinada al presente estudio ha evolucionado desde 1974, fecha en 
la cual se creó Coltanques, especializada en el transporte de líquidos a granel 
(petróleo crudo, alcoholes, químicos, lubricantes, etc.). A través del tiempo, ha 
desarrollado estrategias que le permitan atender el mercado de productos 
terminados y mercancías en general en la modalidad de paqueteo a nivel nacional, 
regional y urbano, es por eso que a partir de 1996 se creó Colvanes, contando con 
un amplio portafolio, con procesos logísticos como Recolección, Transporte, 
Administración y Entrega de Envíos, logrando los servicios de Mensajería 
Especializada y Transporte de Mercancías Vía Aérea y Terrestre, a nivel nacional 
y en convenio con UPS a nivel internacional. 
Es política de Envía Colvanes, propender por el desarrollo integral de los 
individuos que en ella laboran, por lo tanto es consciente que la ejecución de las 
actividades que se establezcan en el  Programa de Salud Ocupacional son de 
carácter permanente. 
Se realiza la evaluación del Programa de Salud Ocupacional, con el objeto de 
contribuir a mantener y mejorar los niveles de eficiencia en las labores tanto 
operativas como administrativas de la Empresa y brindar a los trabajadores un 
medio laboral seguro.  
 
ABSTRACT 
 
The Company for the present study has evolved since 1974, when it was created 
Coltanques, specialized in transport of bulk liquids (oil, alcohol, chemicals, 
lubricants, etc. Over time, has developed strategies that seek to address the 
market for finished products and general merchandise, that is why from 1996 was 
created Colvanes, relying on a broad portfolio, with logistic processes as 
harvesting, transport, administration and delivery of items, achieving specialist 
courier services and freight air and land, nationally and in agreement with UPS at 
the international level. 
Is Envía Colvanes’ policy, promote the comprehensive development of individuals 
who work in it, and therefore recognizes that the implementation of the activities 
that are established under the Occupational Health Program are permanent. The 
evaluation of the Occupational Health Program is realized in order to help maintain 
and improve levels of efficiency in both operational and administrative tasks of the 
Enterprise and provide employees a safe working environment. 
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2. INTRODUCCIÓN 
 
 
En toda actividad económica se presentan variedad de factores y agentes de 
distinta naturaleza considerados como posibles fuentes de afectación sobre los 
trabajadores y sobre la Empresa. Actualmente, las compañías destinan parte de 
sus recursos en desarrollar programas y aplicar estrategias que permitan controlar 
tales factores, con el objetivo de minimizar su impacto no solo en la salud de los 
trabajadores sino también en la eficiencia y calidad de sus productos o servicios y 
por ende en la imagen que la Empresa vende hacia el exterior de su organización.  
El desarrollo del Programa de Salud Ocupacional se constituye en una de las 
mejores estrategias para el mejoramiento continuo. 
Por lo anterior, la alta dirección de Envía Colvanes, asumiendo la responsabilidad 
que tiene ante los diferentes niveles de la organización y siendo consciente de los 
riesgos a los que están expuestos sus trabajadores, elaboró su Programa de 
Salud Ocupacional, en el cual se encuentran las directrices, acciones y actividades 
a desarrollar, encaminadas a la prevención del personal en todas las áreas de la 
Compañía. Esta tarea se desarrolló con la asesoría de la ARP Bolívar y la 
asistencia técnica del Consejo Colombiano de Seguridad. 
La idea es dejar sentadas las bases en las personas encargadas de coordinar y 
ejecutar el Programa y las actividades que de éste se desprenden, para el 
establecimiento y ejecución en forma permanente del Programa de Salud 
Ocupacional, según lo establecido en las disposiciones legales y técnicas 
vigentes.   
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3. JUSTIFICACIÓN 
 
 
Para Envía Colvanes, el fomento de la Salud Ocupacional es objetivo común en 
todos los niveles jerárquicos y tiene como propósito fundamental el de mantener la 
salud individual y colectiva de sus trabajadores.  
La evaluación del Programa de Salud Ocupacional representa especial interés 
para la Empresa, puesto que al establecer un diagnóstico de las condiciones 
actuales en materia de Salud Ocupacional, la Compañía podrá asumir liderazgo 
en la dirección del Programa en todos sus aspectos, haciendo del conocimiento de 
toda la organización las actividades planeadas y fomentando la importancia del 
mismo como herramienta de desarrollo individual y empresarial. 
Además, el decreto 0614 de 1984 establece la obligatoriedad de evaluar 
periódicamente el Programa de Salud Ocupacional en las Empresas. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
11 
 
4. OBJETIVOS 
 
 
 
 
4.1 Objetivo General 
 
 
Evaluar el Programa de Salud Ocupacional e implementar un modelo evaluativo 
del mismo, en la empresa Colvanes Ltda. 
 
 
4.2 Objetivos Específicos 
 
 
 Realizar un diagnóstico integral de las actuales condiciones de salud y trabajo 
en la Regional Pereira. 
 Aplicar indicadores de morbimortalidad. 
 Diseñar un modelo de control para la evaluación periódica del Programa de 
Salud Ocupacional en Colvanes Ltda., Regional Pereira. 
 Aplicar indicadores propuestos en la anterior evaluación al Programa de Salud 
Ocupacional. 
 Generar recomendaciones. 
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5. DELIMITACIÓN 
 
 
 
 
5.1 Delimitación Geográfica 
 
El presente trabajo de investigación se desarrolló en la Empresa Envía Colvanes 
Ltda., Regional Pereira, ubicada en la carrera 16 # 16-63 Zona Industrial La Popa 
Dosquebradas. 
 
 
 
5.2 Delimitación Temporal 
 
Este estudio se inició en febrero del año 2009 y se finalizó en noviembre del 
mismo año, tiempo durante el cual se realizó un diagnóstico integral de las 
condiciones actuales de salud y trabajo de la Regional, diseñando un modelo de 
control y evaluación del Programa de Salud Ocupacional, empleando indicadores 
para la evaluación periódica del mismo. 
 
 
 
5.3 Delimitación Demográfica 
 
Para la evaluación del Programa de Salud Ocupacional de la Empresa ENVÍA 
COLVANES Regional Pereira, se incluyó el total de la población trabajadora, la 
cual está representada por 133 empleados tanto del área operativa como 
administrativa. 
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6. MARCO REFERENCIAL 
 
 
 
 
6.1 Marco Teórico 
 
En cualquier tipo de actividad económica interrelacionan diversos factores que 
afectan de manera directa o indirecta la salud del ser humano; es por esto que las 
empresas buscan estrategias que permitan minimizar y controlar las influencias 
negativas que estos factores puedan lograr en los trabajadores, ya que 
evidentemente se verá reflejado en los procesos y por tanto se truncarán los 
esfuerzos en el cumplimiento de sus objetivos. El Programa de Salud Ocupacional 
es una herramienta encaminada a mejorar las condiciones laborales de los 
trabajadores, velando por su salud y seguridad, para garantizar el óptimo 
desarrollo de las actividades. 
 
El Programa de Salud Ocupacional tiene como principal objetivo proveer de 
seguridad, protección y atención a los empleados en el desempeño de su trabajo; 
mediante planeación, organización, ejecución, control y evaluación de todas 
aquellas actividades tendientes a preservar, mantener y mejorar la salud individual 
y colectiva de los trabajadores con el fin de evitar accidentes de trabajo y 
enfermedades profesionales. 
 
Como punto de partida del Programa, las directivas de toda compañía se deben 
pronunciar formalmente, a través de una política reflejando su interés por un 
trabajo realizado en forma segura y su compromiso hacia la Salud Ocupacional, 
posteriormente se definirán responsabilidades de todos los niveles de la 
organización en la implementación del Programa y cumplimiento de todos los 
normativos que para esto haya lugar. 
 
 
El Programa de Salud Ocupacional está conformado por los siguientes 
subprogramas: 
 
 
Subprograma de Medicina Preventiva y del Trabajo: Conjunto de actividades 
dirigidas a la promoción y control de la salud de los trabajadores. En este 
subprograma se integran las acciones de Medicina Preventiva y Medicina del 
trabajo, teniendo en cuenta que las dos tienden a garantizar óptimas condiciones 
de bienestar físico, mental y social de las personas, protegiéndolos de los factores 
de riesgo ocupacionales, ubicándolos en un puesto de trabajo acorde con sus 
condiciones psico-físicas y manteniéndolos en aptitud de producción laboral. 
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Subprograma de Higiene Industrial: La Higiene industrial es la disciplina 
dedicada al reconocimiento, evaluación y control de aquellos factores y agentes 
ambientales originados en o por el lugar de trabajo, que puedan causar 
enfermedad e ineficiencia entre los trabajadores o entre los ciudadanos de una 
comunidad. 
 
Subprograma de Seguridad Industrial: La Seguridad industrial comprende el 
conjunto de técnicas y actividades destinadas a la identificación, valoración y al 
control de las causas de los accidentes de trabajo. 
 
 
 
6.2 Marco Conceptual 
 
Accidente de Trabajo (AT): Todo suceso repentino que sobrevenga  por causa o 
con ocasión del trabajo y que produzca en el trabajador una lesión orgánica, una 
perturbación funcional una invalidez o la muerte. Es también accidente de trabajo 
aquel que se produce durante la ejecución de órdenes del empleador, o durante la 
ejecución de una labor bajo su autoridad, aun fuera del lugar y horas de trabajo. 
Agente de Riesgo (AR): Objeto, sustancia, elemento, instalación, estructura o 
situación presente, origen de una condición ambiental peligrosa, existente o de 
posible ocurrencia. 
Área: Lugar que está siendo evaluado y donde se lleva a cabo una actividad. 
ARP: Administradora de Riesgos Profesionales. 
Ausentismo: Se denomina al número de horas-hombre programadas que se deja 
de trabajar como consecuencia de las condiciones de trabajo y salud, de los 
accidentes de trabajo (AT) o enfermedades profesionales (EP). 
Bioseguridad: Conjunto de medidas preventivas, destinadas a mantener el 
control de los factores de riesgo laborales procedentes de agentes biológicos. 
Condición Ambiental Peligrosa: Describe las características significativas del 
Agente de Riesgo, determinando de forma automática la selección del agente que 
genera la situación peligrosa. 
Condición de Trabajo y Salud: Características materiales (físicas, entorno de 
trabajo, etc.) y no materiales (mentales, sociales, organización del trabajo, etc.) 
que pueden ser generadas por el ambiente, la organización y las personas y que 
actúan en beneficio o deterioro del proceso salud enfermedad del individuo. 
Consecuencias: Se refiere a las alteraciones negativas en el estado de la salud, 
de las personas, así como en las finanzas e imagen de la empresa. 
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Documento del Programa de Salud Ocupacional: Documento escrito en el cual 
se encuentran todas las directrices, objetivos, metas, acciones, responsables, 
presupuesto, controles, programación, etc. de las actividades a realizar en materia 
de Salud Ocupacional (SO) en una empresa. 
Enfermedad Agravada por el Trabajo: Enfermedad de origen común, que puede 
empeorar por las condiciones de trabajo a las que está expuesta la persona. 
Enfermedad Común o General (EC): Todo estado patológico (de enfermedad) 
permanente o temporal que sobrevenga como consecuencia obligada y directa 
agentes  no relacionados con la actividad laboral. 
Enfermedad Profesional (EP): Todo estado patológico permanente o temporal 
que sobrevenga como consecuencia obligada y directa de la clase de trabajo que 
desempeña el trabajador, o en el medio que se ha visto obligado a trabajar y que 
haya sido determinada como enfermedad profesional por el Gobierno Nacional. 
EPS: Entidad Promotora de Salud. 
Exposición: Frecuencia con la que las personas  o la estructura entran en 
contacto con los factores de riesgo. Para calculara se puede considerar el tiempo 
promedio diario en horas de exposición o el tiempo semanal acumulado. 
Factor de Ponderación (FP): Se establece con base en los grupos de usuarios 
de los riesgos que posean frecuencias relativas proporcionales a los mismos. 
Factor de Riesgo (FR): Es la condición o evento del ambiente, de la organización 
o de la empresa, capaz de contribuir al desarrollo de la contingencia o siniestro 
(enfermedad o accidente). 
Fuente Generadora: Condición o evento del ambiente de la organización o de la 
persona, capaz de contribuir al desarrollo de la contingencia o siniestro. 
Grado de Control: Son las medidas de prevención y control que la empresa ha 
puesto en operación bien sea en la fuente, en el medio o en el trabajador. 
Grado de Peligrosidad (GP): Relación matemática obtenida del producto entre la 
Probabilidad de la ocurrencia (P), la Intensidad de la exposición (E) y la 
Consecuencia más probable (C) derivadas de una condición de riesgo específica. 
Grado de Repercusión (GR): Indicador que refleja la incidencia de un riesgo con 
relación a la población expuesta. 
Grado de Riesgo (GR): Relación matemática entre la Concentración, Intensidad o 
el Tiempo de exposición a un Factor de Riesgo, con la Concentración, Intensidad 
o Tiempo de exposición Permitido, para la condición y tipo de trabajo analizado. 
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Higiene Ocupacional: Conjunto de actividades destinadas a la identificación, 
evaluación y control de los factores de riesgo del ambiente de trabajo que pueden 
alterar la salud de los trabajadores, generando enfermedades profesionales. 
Incidencia: Frecuencia con la que se presentan o inciden por primera vez los 
eventos de salud o enfermedades en el periodo. 
Incidente de Trabajo: Todo suceso previsto generalmente no deseado que 
sobrevenga por causa o por ocasión del trabajo que en circunstancias ligeramente 
diferentes podría haber terminado con una lesión orgánica, una perturbación 
funcional, una invalidez o la muerte del trabajador o daño en instalaciones, 
equipos, procesos o producción para la empresa. 
IPS: Institución Prestadora de Salud. 
Mapa de Riesgos: Consiste en la descripción gráfica y en la planta de la 
presencia de los factores de riesgo de las instalaciones de una empresa, mediante 
una simbología previamente establecida. 
Medicina Ocupacional: Conjunto de actividades de las ciencias de la salud 
dirigidas hacia la promoción de la calidad de vida de los trabajadores a través del 
mantenimiento y mejoramiento de sus condiciones de salud. 
Morbilidad: Número proporcional de personas de una población general que se 
enferman en un tiempo determinado. 
Mortalidad: Número proporcional de personas de una población general que se 
mueren en un tiempo determinado. 
Panorama de Riesgos: Técnica para describir laborales y ambientales en que se 
encuentran los trabajadores. 
Plan Integrado de Educación: Conjunto de actividades encaminadas a 
proporcionar al trabajador los conocimientos y destrezas así como los cambios de 
actividad y comportamiento necesarios para desempeñar su labor asegurando la 
protección de la salud e integridad física y emocional. 
Población Expuesta: Número de personas expuestas. Personas afectadas 
directa o indirectamente por el factor riesgo. 
Política de Salud Ocupacional: Lineamientos generales, establecidos por la 
dirección de la empresa, que permiten orientar el curso de acción de unos 
objetivos para determinar las características y alcances del programa de Salud 
Ocupacional. 
Prevalencia: Medida de la frecuencia con que existe un evento de salud o 
enfermedad en el momento, independientemente cuando se haya originado. 
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Probabilidad: Es la cuantificación de una posibilidad que la exposición a un factor 
de riesgo con el tiempo genere las consecuencias no deseadas. 
Programa de Salud Ocupacional (PSO): Diagnóstico, planeación, organización, 
ejecución y evaluación de actividades de promoción y prevención especifica al 
interior de la empresa, en beneficio de la salud individual y colectiva de los 
trabajadores y que deben ser desarrolladas en sus sitios de trabajo en forma 
integral e interdisciplinaria. 
Promoción de la Salud Ocupacional: Conjunto de actividades articuladas que 
los diferentes actores del proceso productivo y del sistema general de riesgos 
profesionales realizan para modificar las condiciones de trabajo y desarrollar el 
potencial mental y físico del hombre. 
Puesto de Trabajo: Lugar donde el trabajador realiza la tarea que se le ha 
encomendado. 
Riesgo Ocupacional: Probabilidad de ocurrencia de un evento de características 
negativas en el trabajo, que puede ser generado por una condición de trabajo 
capaz de desencadenar alguna perturbación en la salud o integridad física del 
trabajador, como daño en los materiales y equipos o alteraciones del ambiente. 
Riesgo Profesional: Conjunto de factores o condiciones potencialmente 
agresoras, tanto del ambiente de la organización laboral, como de la tarea que 
realiza el individuo. 
Salud: Es el completo bienestar físico, mental y social de una persona, y  no 
solamente la ausencia de enfermedad o invalidez. 
Salud Ocupacional (SO): Conjunto de disciplinas que tienen por finalidad la 
promoción de la salud en el trabajo a través del fomento y mantenimiento del más 
elevado nivel del bienestar en los trabajadores de todas las profesiones, 
previniendo alteraciones de la salud por las condiciones de trabajo, protegiéndolos 
contra los riesgos resultantes de la presencia de agentes nocivos y colocándolos 
en un cargo acorde con las aptitudes físicas y sicológicas. 
Seguridad Ocupacional o Industrial: Conjunto de actividades destinadas a la 
identificación, evaluación y control de los factores de riesgo o condiciones de 
trabajo que puedan producir accidentes de trabajo (AT). 
Sistema de Control Sugerido: Son las medidas para el control de factor de 
riesgo que la empresa no ha puesto en práctica o que se consideran insuficientes 
y que se sugiere sean implementadas considerando la magnitud de los riesgos 
reales o potenciales. 
Sistema de Vigilancia Epidemiológica: Metodología y procedimientos 
administrativos que facilitan el estudio de los efectos sobre la salud causados por 
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la exposición a factores de riesgo específicos presentes en el trabajo, e incluye 
acciones de prevención y control dirigidos al medio ambiente laboral y a las 
personas (aspectos orgánicos, estilos de vida y de trabajo). 
Tiempo de Exposición: Cuantificación del tiempo real o promedio durante el cual 
la población está en contacto con el factor de riesgo. 
Trabajador de la Salud: Trabajador que presta sus servicios en una empresa 
prestadora de servicios de salud (institución de salud). 
Trabajo: Actividad básica y exclusiva del ser humano. El trabajo permite al 
hombre obtener una remuneración o salario para satisfacer sus necesidades. 
Valoración del Factor de Riesgo: Procedimiento mediante el cual se le asigna 
valor matemático a un Factor de Riesgo (FR). Expresa la severidad a la que se 
somete el trabajador expuesto. 
 
6.3 Marco Legal 
Ley 9 a de 1979: Reglamenta las medidas sanitarias sobre protección del medio 
ambiente, suministro de agua, saneamiento, edificaciones, alimentos, drogas, 
medicamentos, vigilancia y control epidemiológico.  
 
Contiene en el título III lo correspondiente a la Salud Ocupacional y reglamenta 
sobre condiciones ambientales, agentes químicos, físicos, biológicos, la 
autorización al Ministerio de salud para fijar valores límites permisibles. Y que 
estos son aplicables a cada lugar y sitio de trabajo. 
Resolución 2400 de 1979: Estatuto de Seguridad Industrial, que establece el 
reglamento general de Seguridad e Higiene Industrial. 
Decreto 614 de 1984: Implementó el Plan Nacional de Salud Ocupacional. 
Determino las bases para la organización administrativa de la Salud Ocupacional, 
estableció niveles de competencia, determino responsabilidades e instituyo los 
comités seccionales de salud ocupacional. 
Resolución 2013 de 1986: Establece la creación y funcionamiento de los comités 
de medicina, higiene, seguridad industrial en las empresas. 
  
Resolución 1016 de 1989: Determina la obligatoriedad legal y ejecución 
permanente de los programas, reglamenta la organización funcionamiento, forma 
de los Programas de Salud Ocupacional que deben desarrollar los patronos y este 
será evaluado por la empresa como mínimo cada seis meses y reajustará cada 
año, de conformidad con las modificaciones en los procesos y resultados o dentro 
del término de tiempo establecido por requerimiento de la autoridad competente. 
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Ley 100 de 1993: Organizan el Sistema General de Riesgos Profesionales, a fin 
de fortalecer y promover las condiciones de trabajo y de salud de los trabajadores 
en los sitios donde laboran. El sistema aplica a todas las empresas y 
empleadores. 
 
Decreto 1295 de 1994: Dicta normas para la autorización de las Sociedades sin 
ánimo de lucro que pueden asumir los riesgos de enfermedad profesional  y 
accidente de trabajo, determina la organización y administración del Sistema 
General de Riesgos Profesionales,  establece la afiliación de los funcionarios a 
una entidad Aseguradora en Riesgos Profesionales (A.R.P.). 
 
Decretos 1831 y 1832 de 1994: Determinan las tablas de clasificación de 
actividades económicas y de enfermedades profesionales. 
 
Decreto 1281 de 1994: Reglamenta las actividades de alto riesgo. 
 
Decreto 1772 de 1994: Reglamenta la afiliación y las cotizaciones al Sistema 
General de Riesgos Profesionales.  
 
Decreto 1831 de 1994: Expide la Tabla de Clasificación de Actividades 
Económicas para el Sistema General de Riesgos Profesionales 
 
Decreto 1832 de 1994: Por el cual se adopta la Tabla de Enfermedades 
Profesionales.  
 
Decreto 1834 de 1994: Reglamenta el funcionamiento del Consejo Nacional de 
Riesgos Profesionales. 
 
Decreto 2644 de 1994: Tabla Única para la indemnización de la pérdida de 
capacidad laboral.  
 
Resolución 2463 de 2001: Reglamenta la integración, financiación y 
funcionamiento de las Juntas de Calificación de Invalidez. 
 
Resolución 2346 de julio 2007: Modifica el proceso de las Historias Clínicas 
Ocupacionales. 
 
 
 
6.4 Marco Situacional o Referencial 
 
6.4.1 Representante Legal 
El Representante Legal de ENVÍA COLVANES Regional Pereira es el señor Jhon 
Fredy Múnera Peña, Gerente Regional. 
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6.4.2 Encargado de Salud Ocupacional 
La persona encargada de Salud Ocupacional en la Regional es la Ingeniera 
Industrial Myriam Stella Rosero Reyes, Coordinadora de Recursos Humanos. 
 
6.4.3 Generalidades de la Empresa 
 
6.4.3.1 Información General de la Empresa 
 
Tabla 1. Información General de la Empresa 
 
INFORMACIÓN GENERAL DE LA EMPRESA 
Razón Social Colvanes Ltda. 
NIT 800185306-4 
Representante Legal Jhon Fredy Múnera Peña 
Departamento Risaralda 
Municipio Dosquebradas 
Dirección Carrera 16 # 16-63 
Teléfono 3322055 
A.R.P. Bolívar 
Actividad Económica (Dec. 1607/2002) Transporte de Mercancías y Mensajería 
Clase de Riesgo IV 
Tasa 4.350 
Grado de Riesgo Alto 
     Fuente: Elaboración propia 
 
La información de la anterior tabla corresponde a los datos de la Regional Pereira 
de la Empresa Envía Colvanes Ltda. 
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6.4.3.2 Reseña Histórica 
En Mayo 15 de 1974 nace COLTANQUES, empresa especializada en transporte 
de líquidos a granel (petróleo crudo, químicos, alcoholes, aceite de palma, 
lubricantes, etc.). En 1985 ECOPETROL autorizó la venta directa de petróleo 
crudo, logrando ser la primera Empresa Comercializadora. 
En el desarrollo de estas actividades se realizó el montaje de una completa flota 
de vehículos de carga, iniciándose en 1988 el transporte masivo de materias 
primas y producto terminado a nivel nacional, obteniendo en 1992 la licencia para 
transporte internacional entre los países de la Comunidad Andina de Naciones. 
Por la experiencia y trayectoria alcanzada, en marzo de 1996 nace COLVANES, 
con el objetivo de atender el mercado de productos terminados y mercancías en 
general en la modalidad de paqueteo a nivel nacional. 
Utilizando una estrategia de mercadeo basada en el acercamiento a las 
necesidades del cliente para ofrecer servicios con el respaldo de la marca envía, 
la Empresa logró ubicarse como una de la líderes del mercado. 
El conocimiento acumulado en el campo del transporte y la demanda de productos 
integrales del sector, permitió  el 11 de marzo de 1999 la diversificación del 
portafolio de servicios, ajustando sus procesos logísticos hacia la recolección, 
transporte, manejo y entrega de envíos, logrando los servicios de Mensajería 
Especializada y Transporte de Mercancías Vía Aérea a nivel nacional. 
 
6.4.3.3 Misión 
Transportamos y administramos mercancías y documentos a nivel nacional e 
internacional, satisfaciendo las necesidades y expectativas de los clientes para 
contribuir al desarrollo del país. 
 
6.4.3.4 Visión 
Seremos la primera Empresa del país en el transporte y administración de 
mercancías y documentos, proyectada hacia la Comunidad Andina de Naciones. 
 
6.4.3.5 Política de Gestión Integral 
“Garantizamos la satisfacción de nuestros clientes transportando y administrando 
sus mercancías y documentos, con un equipo humano competente motivado 
dentro de un ambiente de trabajo seguro; orientados al mejoramiento continuo de 
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los proceso, prevención y control de riesgos e impactos ambientales, reducción de 
las enfermedades laborales y el cumplimiento de los requisitos legales aplicables”. 
 
6.4.3.6 Valores 
Cumplimiento: Respondemos con nuestros compromisos a tiempo.  
Honestidad: Actuamos con transparencia y coherencia enmarcados en las 
normas y políticas de la compañía. 
Responsabilidad: Cumplimos el deber con disciplina  asumimos las 
consecuencias de nuestras acciones y decisiones, corrigiendo los errores. 
Respeto: Reconocemos, acepamos y comprendemos a todas las personas con 
las que interactuamos. 
Trabajo en Equipo: Trabajamos cohesionados frente a un propósito común y 
compartimos la responsabilidad de los resultados. 
Actitud de Servicio: Respondemos a las necesidades de nuestros clientes con 
calidad y oportunidad. 
 
6.4.3.7 Procesos 
A continuación se definen los principales procesos que se llevan a cabo en la 
actividad económica de Envía Colvanes Ltda. 
 
Tabla 2. Principales procesos de la Empresa 
 
PRINCIPALES PROCESOS 
PROCESO TAREAS 
OPERACIONES 
Logística de la recepción, reparto, supervisión de mercancías y mensajería. 
Manejo de información. 
CARGUE, 
DESCARGUE Y 
BODEGAJE 
 
Manipulación de cargas (cargue y descargue), almacenamiento temporal de 
mercancías. Manejo de Información. 
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PRINCIPALES PROCESOS 
PROCESO TAREAS 
DISTRIBUCIÓN 
MERCANCÍAS  Y 
MENSAJERÍA 
Conducción y entregas. Recibo y entrega de mercancías, documentos, etc. 
ACTIVIDADES 
ADMINISTRATIVAS 
Dirección, Apoyo Logístico, Atención al Público, Contabilidad, Compras, Ventas, 
Inventarios, Producción, Comercialización, Servicios Generales, Mensajería 
Interna. 
OTROS PROCESOS Manejo de Emergencias. 
Fuente: Programa de Salud Ocupacional, Envía Colvanes. 
 
 
6.4.3.8 Elementos de Protección Personal (EPP) 
Los Elementos de Protección Personal en ENVÍA COLVANES Regional Pereira 
son utilizados principalmente por el Personal Operativo así: 
Conductores y Operadores de Servicio: Guantes de Carnaza y Botas con Puntera 
de Acero. 
Mensajeros: Botas con Puntera de Acero. 
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7. DISEÑO METODOLÓGICO 
 
 
7.1 Método de Investigación 
El método de investigación utilizado para el presente de trabajo es de tipo 
exploratorio y descriptivo, llevado a cabo mediante la observación directa, análisis 
de información existente y listas de chequeo; con el objetivo de hacer un 
diagnóstico de la situación actual que permita establecer conclusiones y dar 
recomendaciones, para el mejoramiento del Programa de Salud Ocupacional. 
 
7.2 Fuentes y Técnicas de Recolección de Información 
La información fue recolectada a través de un trabajo de campo, en el que se 
visitaron las instalaciones de la Empresa para conocer el proceso productivo, las 
condiciones de trabajo y los comportamientos y costumbres del personal 
involucrado. Así mismo se estudió el cumplimiento y desarrollo del Programa de 
Salud Ocupacional y de cada uno de sus subprogramas, a través del análisis de la 
información documentada por la Empresa. 
Toda esta información fue recopilada, clasificada y analizada teniendo en cuenta 
la legislación colombiana respecto al tema, la consulta de libros especializados y 
la asesoría del profesional guía. Con el objetivo  de desarrollar un informe final que 
contenga las conclusiones y recomendaciones que se le hacen a la Empresa para 
el mejoramiento del Programa de Salud Ocupacional. 
 
7.3 Fases de la Investigación 
 Elección del tema 
 Familiarización con las instalaciones de la empresa. 
 Planteamiento del  problema de investigación. 
 Definición del plan de trabajo. 
 Diseño de instrumentos para la recolección de datos. 
 Recolección de datos. 
 Clasificación de la información. 
 Procesamiento de la información.  
 Diagnostico de condiciones de trabajo y salud. 
 Control y evaluación de la estructura. 
 Evaluación del proceso. 
 Evaluación  de los resultados. 
 Recomendaciones. 
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 Conclusiones. 
 Bibliografía. 
 Anexos. 
 
 
7.4 Población  
La población de la presente investigación la constituye todo el personal, tanto 
administrativo como operativo, de ENVÍA COLVANES Regional Pereira. 
 
7.5 Variables de Investigación 
El presente trabajo de investigación está enfocado al análisis y estudio 
principalmente de las siguientes variables: 
 Política de Salud Ocupacional 
 Comité Paritario de Salud Ocupacional 
 Recursos Humanos 
 Recursos Físicos 
 Recursos Tecnológicos 
 Estructura orgánica 
 Condiciones de trabajo 
 Condiciones de salud 
 Panorama de factores de riesgo 
 Programa de Salud Ocupacional ( objetivos, metas, cronograma de 
actividades) 
 Elementos de protección personal 
 Normas de seguridad 
 Plan de saneamiento básico industrial y protección del medio ambiente 
 Instalaciones locativas 
 Plan de emergencia 
 Vigilancia epidemiológica 
 Exámenes ocupacionales 
 Actividades de fomento de estilo de vida y trabajo saludables 
 Planes de Inducción, Entrenamiento, Capacitación 
 Accidentes  e Incidentes de trabajo 
 Visitas de Inspección 
 Plan de mantenimiento 
 Demarcación y señalización 
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8. SISTEMA DE INSPECCIÓN, DIAGNÓSTICO Y CONTROL 
 
 
La evaluación del Programa de Salud Ocupacional de Envía Colvanes, Regional 
Pereira, fue realizado con base el texto Inspección de Diagnostico y Control; 
escrito por  Carlos Alberto Acevedo Losada (Ingeniero Industrial). 
Este método de evaluación está enfocado en tres aspectos: 
 La Estructura 
 El proceso 
 Los resultados 
 
8.1 La Estructura 
Está integrada por todos los recursos con que cuenta la Empresa, encaminados a 
satisfacer las necesidades de sus trabajadores, en cuanto a su salud y calidad de 
vida  en el ambiente laboral,  cumpliendo con la legislación vigente. 
La Estructura del Programa de Salud Ocupacional, contiene las siguientes partes 
a evaluar: 
  Política del programa de Salud Ocupacional. 
  Comité Paritario de Salud Ocupacional. 
  Asignación de Recursos.  
   Estructura Orgánica 
 
 
8.1.1 Política de Salud Ocupacional 
 
Es el conjunto de directrices que la empresa define con el fin de orientar unos 
objetivos que permitan determinar las características y alcances del Programa de 
Salud Ocupacional.  
Estas directrices deben contener  de manera explícita, la decisión de mejorar 
continuamente la calidad de salud y trabajo, además de definir los niveles de 
responsabilidad, indicadores de gestión y los recursos, teniendo en cuenta las 
siguientes características: 
 Cubrimiento de todos los frentes de trabajo. 
 Ir acorde a las exigencias legales emitidas en cuanto a Salud Ocupacional. 
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 Estar escrita, firmada, publicada y difundida dentro de la organización. 
 Debe involucrar a todos los niveles de responsabilidad de la organización como 
lo son: 
 
Nivel primario: Gerencia. 
Nivel secundario: Mandos medios. 
Nivel terciario: Trabajadores.  
 
Las directivas de ENVÍA COLVANES están comprometidas en garantizar que la 
Calidad, la Seguridad Industrial, la Salud Ocupacional y la Protección al Medio 
Ambiente sean inherentes al desarrollo integral de los trabajadores de la Empresa, 
por lo tanto, se han planteado como Política Integral la siguiente: 
 
“Garantizamos la satisfacción de nuestros clientes transportando y administrando 
sus mercancías y documentos, con un equipo humano competente, motivado 
dentro de un ambiente de trabajo seguro, orientados al mejoramiento continuo de 
los procesos, prevención de lesiones y enfermedades, prevención de la 
contaminación y el cumplimiento de los requisitos legales aplicables” 
EDUARDO GIRALDO MEJIA 
Gerente General 
 
Esta Política de Salud Ocupacional está firmada y ha sido difundida a todos los 
miembros de la Empresa, en todas sus Regionales. 
 
8.1.2 Comité  Paritario de Salud Ocupacional 
Es un organismo de promoción y vigilancia de las políticas, normas y reglamentos 
de Salud Ocupacional al interior de la Empresa, haciendo uso del tiempo asignado 
legalmente para sus funciones y como los dicta la ley con previa capacitación de 
sus integrantes.  
“Todas las empresas o instituciones públicas o privadas que tengan a su servicio 
10 o más trabajadores, están obligados a conformar un comité de Medicina, 
Higiene y Seguridad Industrial”. (Hoy llamado Comité Paritario de Salud 
Ocupacional), cuya organización y funcionamiento estará dado por normas del 
decreto que se reglamenta por medio de la Resolución 2013 de 1986” 
La conformación del Comité Paritario de Salud Ocupacional (COPASO) dependerá 
del tamaño de la empresa, anotando que para aquellas empresas con un número 
inferior a 10 trabajadores se nombrará una vigía ocupacional con su respectivo 
suplente al cual se le otorgan las mismas funciones  que al COPASO. 
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El empleador nombra directamente sus representantes al Comité dentro de los 
cuales se elige el presidente: Los trabajadores eligen  los suyos mediante votación 
libre. Una vez conformado el Comité se designa un secretario. 
Hay que tener en cuenta que el número de trabajadores por parte del empleador 
debe ser igual al número de representantes de los trabajadores. 
Para aquellas empresas con un número superior a diez trabajadores, se 
conformará teniendo en cuenta el siguiente esquema: 
 
Tabla 3. Esquema para determinar el número de representantes del COPASO 
 
NÚMERO DE TRABAJADORES EN LA EMPRESA REPRESENTANTES COPASO 
10 – 49 1 
50 – 499 2 
500 – 999 3 
Mayor a 999 4 
   . 
Ya definidos los representantes por parte de los trabajadores y la administración, 
se procede a la Inscripción del Comité Paritario de Salud Ocupacional ante el 
Ministerio de trabajo. 
El Decreto 1295 de 1994, establece el período de vigencia de dos años, para los 
miembros del comité en el cual podrán ser reelegidos. 
Las responsabilidades del COPASO son: 
 Participar de las actividades de promoción, divulgación e información, sobre 
la medicina, higiene y seguridad industrial entre patronos y trabajadores, 
para obtener su participación activa en el desarrollo de los programas y 
actividades de Salud Ocupacional de la empresa. 
 
 Actuar como instrumento de vigilancia para el cumplimiento de los 
programas de Salud Ocupacional en los lugares de trabajo de la empresa e 
informar sobre el estado de ejecución de los mismos a las autoridades de 
Salud Ocupacional cuando haya deficiencias en su desarrollo. 
 
 Proponer a la administración de la empresa o establecimiento de trabajo la 
adopción de medidas y el desarrollo de actividades que procuren y 
mantengan la salud en los lugares y ambientes de trabajo. 
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 Proponer y participar en actividades de capacitación en salud ocupacional 
dirigidas a trabajadores, supervisores y directivos de la empresa o 
establecimientos de trabajo. 
 
 Colaborar en el análisis de las causas de los accidentes de trabajo y 
enfermedades profesionales y proponer al empleador las medidas 
correctivas a que haya lugar para evitar su ocurrencia. Evaluar los 
programas que se hayan realizado. 
 
 Visitar periódicamente los lugares de trabajo e inspeccionar los ambientes, 
máquinas, equipos, aparatos y las operaciones realizadas por el personal 
de trabajadores en cada área o sección de la empresa e informar al 
empleador sobre la existencia de factores de riesgo y sugerir las medidas 
correctivas y de control. 
 
 Estudiar y considerar las sugerencias que presenten  los trabajadores, en 
materia de medicina, higiene y seguridad industrial. Entre otras. 
 
El Comité Paritario de Salud Ocupacional de ENVÍA COLVANES, se conformó y 
registró ante el Ministerio de Trabajo y Protección Social, de acuerdo con lo 
estipulado en el artículo 4º de la Resolución 2013 de 1986. Cuenta con cuatro 
horas semanales para desarrollar las funciones que le competen, sin que con ello 
se eludan las responsabilidades de los integrantes en sus puestos de trabajo. 
Las actas de las reuniones mensuales son archivadas por el secretario del Comité 
y están a disposición de las autoridades competentes, de los trabajadores y de la 
Empresa. 
La conformación del COPASO en ENVÍA COLVANES Regional Pereira al 
momento de la presente evaluación del Programa de Salud Ocupacional es la 
siguiente: 
Tabla 4. Representantes del COPASO a partir del 19 de octubre de 2009 
 
REPRESENTANTES DEL COMITÉ PARITARIO DE SALUD OCUPACIONAL 
POR LA EMPRESA POR LOS TRABAJADORES 
PRINCIPAL SUPLENTE PRINCIPAL SUPLENTE 
Diana Jannet Ortiz Guerrero Stella Méndez Castañeda Luis Ángel Dávila Renhals 
 
Francisco Abel Rincón 
 
Carlos Hernán Trejos Salgado Beidely Castaño Dávila 
Luis Antonio Arango 
Salamanca 
Juan Carlos Pulgarín 
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8.1.3 Procedimientos Administrativos  
La Empresa definirá los procedimientos administrativos necesarios para el 
desarrollo permanente del Programa de Salud Ocupacional y para el logro de sus 
objetivos. Se realizarán gestiones tales como: 
 Adquisición de servicios o productos de Seguridad y/o Salud Ocupacional 
 Reuniones de Seguridad 
 Adquisición de elementos de protección o control de riesgos 
 Contratos para trabajos de mantenimiento locativo, eléctrico, de equipos, 
etc. 
 Procedimientos disciplinarios en caso de no cumplir con las normas de 
seguridad y/o Salud Ocupacional. 
 
 
8.1.4 Reglamento de Higiene y Seguridad Industrial 
 
El reglamento de Higiene y Seguridad Industrial de ENVÍA COLVANES se 
encuentra exhibido en lugares visibles en todas las Regionales. Sus puntos son 
divulgados a todos los trabajadores en cada Regional, por medio de reinducción 
del personal antiguo e inducción al personal nuevo.  
 
Este reglamento establece un conjunto de procedimientos, actividades o tareas 
que tienen como fin el cumplimiento y desarrollo adecuado del Programa de Salud 
Ocupacional de la Empresa. 
 
 
8.1.5 Asignación de Recursos 
 
Los recursos son todos aquellos medios destinados para la ejecución del 
Programa de Salud Ocupacional, teniendo en cuenta los siguientes criterios: 
 Actividad económica. 
 Número de empleados. 
 Número y complejidad de los sitios de trabajo. 
 Magnitud y severidad de los riesgos. 
 
8.1.5.1 Recursos Humanos 
Son todas aquellas personas encargadas de realizar las actividades de 
coordinación, planeación, organización, ejecución y evaluación, referentes al 
Programa de Salud Ocupacional. El número de estas debe ser proporcional a la 
cantidad de personal de la organización y a la complejidad de los procesos que allí 
se manejen. Es de destacar que los recursos humanos pueden ser propios o 
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contratados, siempre y cuando se definan claramente sus funciones y tiempo 
asignado y además cuenten con especialización en Salud Ocupacional, 
tecnólogos en el área o acrediten experiencia en esta rama. 
Al momento de la ejecución de las acciones centrales de los subprogramas de 
Medicina Preventiva y del Trabajo, es importante contar con la asesoría de 
profesionales de la salud (médico y/o enfermera profesional). 
El recurso humano disponible para garantizar el desarrollo del Programa de Salud 
Ocupacional en  ENVÍA COLVANES Regional Pereira, está conformado por: 
 Comité Paritario de Salud Ocupacional con reuniones mensuales  
 Coordinadora de Recursos Humanos  
 Brigada de emergencia con 17 participantes 
 Asesora de la ARP Bolívar, quien actúa como soporte y guía para la 
ejecución de las  actividades del Programa. 
 
Adicionalmente, se recibe apoyo en asesoría técnica en forma permanente por 
parte de la Administradora de Riesgos Profesionales de la Aseguradora de Vida 
Bolívar S.A. y de la Aseguradora de Riesgos Profesionales Colpatria. 
 
 
8.1.5.2 Recursos Financieros 
Constituyen el fondo o capital asignado al Programa de Salud Ocupacional. Debe 
aclararse si tiene un rubro específico o si proviene de otras partidas 
presupuestales. 
Esta asignación presupuestal debe corresponder a los elementos de la 
planeación, objetivos y metas. 
De conformidad con las necesidades económicas requeridas para la ejecución del 
Programa de Salud Ocupacional de ENVÍA COLVANES  en todas sus Regionales, 
se ha establecido una asignación presupuestal, según la planeación del 
cronograma de actividades. En caso de requerirse recursos adicionales, éstos 
serán suministrados por la Empresa de forma inmediata, con el fin de garantizar el 
cumplimiento del plan de actividades a desarrollar en el Programa.  
De acuerdo con los gastos de cada período, se establecerá un presupuesto para 
el siguiente ciclo, el cual se evaluará y ajustará periódicamente. 
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8.1.5.3 Recursos Físicos 
Son  todos los elementos necesarios para el adecuado desarrollo de las acciones 
del Programa de Salud Ocupacional. 
En ENVÍA COLVANES Regional Pereira  se cuenta con amplios espacios para el 
desarrollo de las actividades de las diferentes áreas de la Compañía, todos ellos 
con la demarcación y señalización apropiada. Dentro de las instalaciones de la 
Regional, se tiene: 
 Salón de conferencias, con capacidad para 60 personas, dotado con equipo 
audiovisual y tablero, en el cual se dictan las capacitaciones al personal de la 
Empresa. 
 Sala de Juntas, el cual es sitio de reunión del Comité Paritario de Salud 
Ocupacional 
 Salón de enfermería 
 Muebles y equipos necesarios para el desarrollo de las acciones de tipo 
administrativo (archivadores, escritorios, sillas y otros equipos de oficina). 
 
 
8.1.5.4 Recursos Tecnológicos 
 
Son los elementos propios o contratados que permiten evaluar las condiciones de 
trabajo y salud. Estos incluyen equipos para el monitoreo ambiental y biológico y 
sus respectivos análisis, así como otro tipo de instrumentos que permitan 
determinar la severidad de los factores de riesgo. 
En ENVÍA COLVANES Regional Pereira los equipos de higiene y seguridad 
industrial como sonómetros, dosímetros, iluminómetros, termómetros, etc., que se 
requieran con el fin de constatar condiciones ambientales existentes al interior de 
la Empresa, son suministrados por los profesionales especializados del Consejo 
Colombiano de Seguridad, a través de la ARP Bolívar.  
 
8.1.6 Estructura Orgánica 
 
Se refiere al conjunto de relaciones de trabajo que se presentan entre las 
personas encargadas  de la coordinación y ejecución del programa, que hacen 
parte de una organización. Además es importante determinar una jerarquía formal 
o informal, partiendo de los siguientes elementos: 
 Las relaciones de autoridad o poder (líneas de mando) a través de cartas de 
organización o manuales de funciones, que son el instrumento para 
representar gráficamente la estructura formal. 
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 En el organigrama deberá estar ubicada la Salud Ocupacional como 
estamento, dependiendo de un nivel decisorio, buscando agilidad y eficacia 
en la toma de decisiones y ejecución presupuestal. 
 
Es importante resaltar que el Programa de Salud Ocupacional debe ser divulgado 
a todas las dependencias con el fin de conseguir el apoyo de éstas. 
 
La siguiente tabla especifica las responsabilidades de Salud Ocupacional que 
tiene cada nivel jerárquico de la Empresa. 
 
Tabla 5. Niveles de responsabilidad en Salud Ocupacional en Envía Colvanes 
 
NIVELES RESPONSABILIDAD 
Gerente 
General 
 
 Conocer y liderar el Programa de Salud Ocupacional de la Empresa. 
 Responsabilizarse en la implementación de las actividades planteadas 
en el Programa de Salud Ocupacional. 
 Motivar al personal a través de cartas de reconocimiento, asistencia a 
reuniones, en aspectos específicos de Salud Ocupacional. 
 Incluir en el comité mensual los temas referentes al desarrollo de las 
actividades del Programa de Salud Ocupacional. 
 Evaluar periódicamente el cumplimiento del Programa de Salud 
Ocupacional 
 Participar en la investigación de accidentes o pérdidas a la propiedad 
cuando éstas son mayores 
 Darle prioridad a la Salud Ocupacional y protección ambiental en la 
toma de decisiones. 
 
Jefes de 
Área 
 
 Conocer el Programa y responsabilizarse por la implementación en las 
diferentes áreas 
 Liderar las actividades del Programa de Salud Ocupacional que le 
correspondan directamente y colaborar con las indirectas 
 Realizar inspecciones de seguridad mínimo dos veces al año y participar 
en las auditorías al Programa Salud Ocupacional. 
 Participar en la investigación de accidentes y/o enfermedades 
profesionales 
 Incluir en todas las reuniones temas referentes a Salud Ocupacional. 
 Asistir a las reuniones de Salud Ocupacional que se programen y 
participar activamente en cada una de ellas. 
 Analizar las estadísticas de ausentismo, morbilidad y accidentalidad. 
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NIVELES RESPONSABILIDAD 
Demás 
Trabajadores 
 Cumplir las normas y procedimientos de Salud Ocupacional establecidas 
por la Empresa. 
 
 Informar a sus superiores o al Coordinador de Salud Ocupacional sobre 
condiciones y/o actos subestándar en los lugares de trabajo y 
presentar sugerencias para su corrección 
 
 Participar activamente en las charlas y cursos de capacitación en Salud 
Ocupacional a que haya sido invitado. 
 
Fuente: Programa de Salud Ocupacional, Envía Colvanes 
 
 
8.1.7 Evaluación de la Estructura 
Para una apropiada evaluación es importante que toda la documentación 
necesaria esté lista y disponible para su verificación.  El modelo empleado para la 
evaluación del Programa de Salud Ocupacional de ENVÍA COLVANES Regional 
Pereira  consta de tres (3) clases de preguntas de acuerdo con los tipos de 
respuestas, cada una de la preguntas tiene una o varias opciones de respuesta. El 
proceso de calificación se hace mediante la revisión de las respuestas posibles y 
la designación de aquella que represente de manera mas cierta la realidad de la 
empresa. 
 
Tipos de preguntas 
 Tipo A. Acumulativa: La respuesta final será el resultado de la suma de 
cada uno de los puntos existentes. (No considera el valor negativo). 
 Tipo B. Excluyente: La respuesta está dada por una sola de las varias 
opciones presentadas. 
 Tipo C. Directa: Se realizan los pasos detallados previamente y se 
obtiene un valor que es la respuesta. 
 
 
8.2 El Proceso 
Consiste en la forma en que son organizadas y ejecutadas las diferentes 
actividades y de cómo son utilizados los recursos disponibles para suplir las 
necesidades de los trabajadores y del ambiente laboral, teniendo en cuenta 
también la cobertura. Contiene las siguientes partes a evaluar: 
 Diagnóstico integral de condiciones de trabajo y salud. 
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 Planeación. 
 Intervención sobre las condiciones de trabajo y salud. 
 Actividades de fomento de estilo de vida y de trabajo saludables. 
 Intervenciones complementarias. 
 
 
8.2.1 Diagnóstico Integral de Condiciones de Trabajo y Salud 
Es una radiografía de las condiciones de trabajo y salud, (conjunto de variables 
que definen la realización de una labor y el entorno en que esta se realiza) en las 
que se desenvuelven los trabajadores de la compañía. Dichas condiciones 
expresan la situación real de la Empresa apoyada en un conjunto de datos 
organizados sistemáticamente y adquiridos a partir de su identificación, evaluación 
y análisis integral. Este diagnostico debe ser dinámico y actualizarse como mínimo 
cada año y cuando se modifiquen las condiciones de trabajo y salud. La 
realización de este diagnostico implica el Diagnostico de las condiciones de 
Trabajo y el Diagnostico de las condiciones de Salud. 
 
8.2.2 Diagnóstico de las Condiciones de Trabajo (Panorama de Factores de 
Riesgo) 
Es una técnica utilizada para identificar, ubicar, valorar y priorizar la información 
detallada y precisa sobre los factores de riesgo laboral y del conocimiento de la 
exposición a que están sometidos los distintos trabajadores en la empresa; los 
cuales pueden generar enfermedad profesional y/o accidentes de trabajo. Con 
base en esta información podrá elaborar luego, las pautas de orientación del 
Programa de Salud Ocupacional en los sitios de trabajo. Cabe anotar que esta 
acción debe considerarse como una dinámica de recolección, tratamiento y 
análisis de las actividades preventivas posteriores. 
La gestión de los riesgos comprende dos etapas: La evaluación y el control, es por 
eso que ENVÍA COLVANES, consciente de los riesgos a los cuales están 
expuestos sus trabajadores en las distintas Regionales, diseñó el Diagnostico de 
Condiciones de Trabajo en Mayo de 2008, cuyos objetivos son: 
 
Objetivo General 
Identificar, evaluar y valorar los factores de riesgo ocupacionales, con el fin de 
contribuir en la prevención y control de los riesgos derivados del trabajo dentro de 
la actividad laboral desarrollada por ENVÍA COLVANES, para que la Empresa 
tenga criterios de actuación encaminados a prevenir y proteger a sus trabajadores 
de lesiones agudas o crónicas, por causa del trabajo que desempeñan. 
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Objetivos Específicos 
 Identificar los peligros y valorar los riesgos existentes en la Empresa, con le 
fin de medir el impacto de los mismos sobre los trabajadores y su evolución 
con el tiempo. 
 Identificar la población expuesta a los factores de riesgo detectados. 
 Proponer las medidas y actividades que se deben desarrollar a corto, 
mediano y largo plazo para el control y la minimización de los factores de 
riesgo detectados en ENVÍA COLVANES en todas sus Regionales. 
 Reconocer la importancia del Diagnostico de Condiciones de Trabajo, como 
estrategia para la elaboración del Programa de Salud Ocupacional de la 
Empresa. 
 Cumplir con las obligaciones legales en materia de Higiene y Seguridad. 
 Contribuir al establecimiento de políticas, actitudes y culturas de carácter 
prevencionista y proteccionista en todos los niveles de la organización. 
En ENVÍA COLVANES Regional Pereira, el Diagnostico de Condiciones de 
Trabajo permite identificar los peligros, evaluar y estimar el riesgo para establecer 
las medidas de control necesarias. Es por ello que este diagnostico permite 
garantizar un adecuado control de los riesgos a los que los trabajadores de la 
Regional pueden verse expuestos y es necesario que tanto éstos como el 
personal con mando tengan un claro conocimiento de los mismos y de las fuentes 
que los originan, ya sean materiales, ambientales, humanos u organizativas.  
 
8.2.3 Metodología Empleada para la elaboración del Diagnóstico de 
Condiciones de Trabajo  
El Diagnostico de Condiciones de Trabajo se obtiene a través de la elaboración 
del Panorama de Factores de Riesgo y la participación directa de los trabajadores 
a través de instrumentos como el auto – reporte, encuestas, entrevistas, entre 
otras. 
La identificación de los factores de riesgo se hace mediante el recorrido y la 
observación en el interior de la empresa o las áreas de trabajo, para lo cual se 
utiliza la clasificación de los factores de riesgo de acuerdo con su origen. Para 
recoger la información requerida, se utiliza un formato, cuyos aspectos a tener en 
cuenta son: 1. Área. 2. Sección. 3. Clase de riesgo. 4. Factor de riesgo. 5. Número 
de expuestos. 6. Fuente generadora. 7. Posibles consecuencias. 8. Grado de 
peligrosidad, 9. Valoración y 10. Prioridad. 
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Las casillas del formulario con la información recolectada en ENVÍA COLVANES 
Regional Pereira se diligenciaron de la siguiente forma: 
Sección: Nombre de la sección o lugar del proceso productivo examinado. 
Factor de riesgo: Grupo general al cual pertenece el factor de riesgo que se 
detectó y que se va a analizar. Puede ser una condición de higiene que puede 
producir enfermedad profesional o una condición de seguridad que puede producir 
accidente de trabajo. 
Número de trabajadores expuestos: Son todas aquellas personas que se 
encuentran en el área de trabajo, o que pasan por el área de trabajo observada, 
las cuales estarán expuestas al factor de riesgo analizado. 
Fuente generadora: De donde proviene ese factor de riesgo 
Posibles consecuencias: Se registró lo que eventualmente, por estar expuestos 
al factor de riesgo, puede ocurrirle a las personas que laboran en ese sitio, a los 
equipos, al ambiente o al proceso.  
Grado de peligrosidad y Valoración: Si el factor de riesgo es una condición de 
higiene, no se registra nada en estas casillas. Si la condición es de seguridad (que 
genera accidente de trabajo), en estas casillas se valora el grado de peligrosidad 
atendiendo las siguientes recomendaciones:  
 
C (consecuencia): Resultados más probables y esperados a consecuencia de 
la actualización del riesgo que se evalúa, incluyendo los daños personales y 
materiales, responde a la pregunta ¿Qué puede pasar? 
E (exposición): Frecuencia con que se presenta la situación del riesgo que se 
trata de evaluar, responde a la pregunta ¿cuánto tiempo está presente el 
trabajador frente a ese factor de riesgo? 
P (probabilidad): Posibilidad de que los acontecimientos de la cadena se 
completen en el tiempo, originándose las consecuencias no queridas ni 
deseadas, responde a la pregunta ¿Qué posibilidad hay que ocurran los 
efectos del factor de riesgo?  
 
Para registrar los valores de C, E y P se utilizaron las siguientes tablas: 
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Tabla 6. Escalas para la valoración de factores de riesgo que generan accidentes de trabajo 
 
VALOR CONSECUENCIAS (C) 
10 Muerte 
6 Lesiones incapacitantes permanentes 
4 Lesiones con incapacidades no permanentes 
1 
Lesiones con heridas leves, contusiones, golpes y/o pequeños 
daños económicos. 
 
VALOR TIEMPO DE EXPOSICIÓN (E) 
10 La situación de riesgo ocurre continuamente 
8 Frecuentemente o varias veces al día 
6 Una vez al día 
4 Ocasionalmente o una vez por semana 
1 Remotamente posible 
           
VALOR PROBABILIDAD (P) 
7 
Es el resultado más probable y esperado si la situación de riesgo 
tiene lugar. 
5 
Es completamente posible, nada extraño. Tiene una probabilidad 
de actualización del 50%. 
4 
Sería una coincidencia rara. Tiene una probabilidad de actualización 
del 20%. 
1 
Nunca ha sucedido en muchos años de exposición al riesgo, pero es 
concebible. Probabilidad del 5%. 
 
El grado de peligrosidad se calculó con base en las tres coordenadas básicas que 
son: Consecuencia, Exposición y Probabilidad; de esta manera la fórmula para 
hallar el grado de peligrosidad es: 
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EPC.P.G   
GP = Grado de Peligrosidad   C = Consecuencia   
P = Probabilidad    E = Tiempo de Exposición 
 
Para la interpretación del grado de peligrosidad procedimos de la siguiente 
manera; siempre y cuando el factor de riesgo que se analiza pertenezca a una 
condición de seguridad, se utiliza la siguiente tabla: 
 
Tabla 7. Escala de grado de peligrosidad (Accidente de Trabajo) 
 
INTERVALOS INTERPRETACIÓN 
1 a 300 Bajo 
301 a 600 Medio 
601 a 1000 Alto 
 
En esta tabla, se ubica el grado de peligrosidad calculado en uno de los intervalos 
de ella, determinando el grado de peligrosidad.  
En el anexo número 4 se adjunta el Matriz de Identificación de Peligros o 
Panorama de Riesgos de  de la empresa ENVÍA COLVANES Regional Pereira. 
 
8.2.4 Diagnóstico de Condiciones de Salud 
Para realizar esta parte del Programa de Salud Ocupacional, se deben realizar 
análisis grupales e individuales de la población trabajadora, especificando las 
características socio demográficas, hábitos, estilos de vida, causas de 
enfermedades de origen ocupacional  o común, con el fin de detectar grupos de 
población vulnerables e implementar medidas de control individual y grupal. 
La fuente de información del Diagnóstico de Condiciones de Salud en ENVÍA 
COLVANES Regional Pereira  es la Historia Clínica Ocupacional de cada unos 
de los trabajadores (exámenes periódicos, de ingreso y de retiro). 
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8.2.5 Planeación 
Corresponde a la formulación de los objetivos y metas propuestas destinadas a 
orientar las actividades del Programa de Salud Ocupacional, teniendo en cuenta la 
pormenorización de las tareas y consignación de éstas en un cronograma de 
carácter anual.  
Objetivos específicos: Deben estar orientados hacia el desarrollo de las 
actividades del Programa de Salud Ocupacional y coherentes con las prioridades 
determinadas por medio del diagnóstico de condiciones de trabajo y salud. 
Teniendo en cuenta que estos deben ser medibles, claros, viables.  
Metas: Aspiraciones concretas, cuyo cumplimiento impacta de manera positiva en 
las condiciones de trabajo y salud de los colaboradores. Estas pueden definirse de 
acuerdo a la severidad del riesgo en corto, mediano y largo plazo, 1 a 6 meses, 6 
a 12 meses y mayor a 12 meses, respectivamente. Y deben ser modificadas 
anualmente de acuerdo a las prioridades encontradas en los diagnósticos. 
Cronograma de actividades: asignación lógica, viable y precisa de las fechas de 
realización de las actividades, con sus respectivos responsables. 
 
8.2.6 Intervención sobre las condiciones de trabajo y salud 
Constituye todas aquellas actividades encaminadas a modificar positivamente las 
condiciones de trabajo, salud y estilos de vida y trabajo, incluyendo todas las 
gestiones que contribuyen a alcanzar los objetivos y metas planteadas. 
El Programa de Salud Ocupacional en ENVÍA COLVANES se viene desarrollando 
a través de tres subprogramas: 
 Medicina Preventiva del Trabajo: Exámenes de Ingreso, promoción y 
mantenimiento por medio de capacitaciones y campañas como la Semana 
de la Salud 
 Saneamiento Básico Ambiental: Fumigaciones, manejo de basuras, orden y 
aseo, manipulación de alimentos. 
 Higiene Industrial: Actividades encaminadas al mejoramiento del ambiente 
de trabajo, capacitaciones continuas en levantamiento de cargas, higiene 
postural, estadísticas de ausentismo. 
Así mismo, anualmente se llevan a cabo proyectos que permitan generar 
condiciones de trabajo seguras en cada una de las Regionales, mediante la 
participación activa de los niveles administrativo y operativo. Algunos de estos 
proyectos son: 
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 Proyecto 1: Estándares de Seguridad – Prevención de Accidentes de 
Trabajo: Desarrollado como estrategia para disminuir los niveles de 
accidentalidad de los trabajadores. Su justificación se basa en el alto índice 
de accidentes ocurridos en cada una de las Regionales, relacionados con el 
manejo de mercancías y las técnicas utilizadas para ello. El proyecto se ha 
desarrollado en tres fases: 
- Fase de sensibilización y generación de expectativas: Información a 
través de carteles con señales (parte del cuerpo afectado y condición 
que genera la lesión), realización de videos testimoniales, 
construcción de estándares de seguridad para manipulación de 
cargas. 
- Fase de divulgación: Entrenamiento a lideres supervisores en 
estándares de seguridad, investigación de accidentes y observación 
e intervención del comportamiento. 
- Fase de seguimiento: Definición de indicadores de gestión, 
seguimiento a estrategias por parte del COPASO, acompañamiento 
a lideres supervisores, generación de estrategias de comunicación 
de peligros, consolidación y divulgación de estadísticas de 
accidentalidad. 
 Proyecto 2: Sistema Gerencial de Transporte Terrestre:  Este proyecto 
tiene como objetivos: 
- Elevar los estándares y niveles de seguridad en el desarrollo del 
transporte terrestre. 
- Controlar y reducir las perdidas generadas por la mala operación de 
los equipos y vehículos de la Compañía.  
- Reducir índices de accidentalidad en el transporte terrestre. 
La capacitación es enfocada al personal que opera vehículos dentro de la 
Empresa, bien sean carro tanques, camiones, vehículos livianos, 
montacargas y motocicletas. Comprende: 
- Política de seguridad de la compañía para el transporte por carretera  
- El conductor profesional: Riesgos de la conducción,  causas 
comunes de los accidentes,  medidas de prevención para los 
accidentes de carretera, manejo defensivo,  responsabilidades en la 
conducción, atributos y actitudes personales,  reglas de seguridad de 
la compañía, conocimiento del producto de la carga.  
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- Responsabilidades Legales: Horarios de conducción,  límites de 
peso,  leyes relacionadas con el alcohol, las drogas y los 
medicamentos recetados,  estacionamiento, rutas autorizadas. 
- Limpieza del vehículo: El lavado de los vehículos, limpieza,  uso 
seguro de los materiales para la limpieza, aseo y orden de la cabina. 
- Trabajo por turnos: Cuidados en el trabajo por turnos, los ritmos 
circadianos y sus efectos en la conducción, técnicas de adaptación. 
- Cargue y descargue seguro: Instrucciones para cargar y descargar 
correctamente, equipo de levantamiento de emergencia y de manejo 
de la carga, manejo de carga especializada. 
- Aspectos técnicos: Operación del vehículo, características de 
seguridad del vehículo,  inspección. 
- Plan de emergencias viales: Respuesta de emergencia,  
procedimientos en caso de accidente, contención de los derrames,  
procedimientos en caso de fallas mecánicas, Primeros auxilios,  
combate contra incendios. 
 Proyecto 3: Limpieza, Orden y Seguridad: Es un método que permite 
establecer parámetros de comparación, evaluación y control, de  manera 
que sea de sana competencia entre las áreas que conforman la Empresa.  
El máximo propósito es el de promover y desarrollar actividades de 
mejoramiento continuo en las áreas de trabajo, mediante evaluaciones 
sistemáticas, con relación a los parámetros establecidos de seguridad, 
orden y limpieza. Permitiendo la buena presentación de la Empresa, el 
bienestar de las personas, el mejoramiento continuo de la calidad, 
alcanzando índices de competitividad y productividad. 
Tiene como propósitos preservar la buena salud de los trabajadores 
mediante la participación del personal (administrativo y operativo), disminuir 
el riesgo de enfermedades contagiosas, conocer, evaluar y controlar los 
factores de riesgo ambientales en las diferentes áreas de la empresa.  
Los indicadores son evaluados de acuerdo con los parámetros  de limpieza, 
orden y seguridad de cada área de la Empresa. Todo indicador es calificado 
según los siguientes criterios:   
- Seguridad y Orden  
10  Para cuando las condiciones sean Excelentes  
5  Para cuando las condiciones sean Aceptables  
0 Para cuando las condiciones sean Deficientes  
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- Limpieza 
5  Para cuando las condiciones sean Excelentes  
3  Para cuando las condiciones sean Aceptables  
0       Para cuando las condiciones sean Deficientes  
  
Se realizan evaluaciones semanales iniciando el programa en las diferentes 
áreas y en todos los turnos existentes. Esta periodicidad se modificará 
cuando se logren puntajes excelentes (mejora continua) en todas las áreas 
de la Empresa. La comisión evaluadora la integran los miembros del 
COPASO 
 
8.2.7 Actividades de fomento de estilos de vida y trabajo saludables 
Es responsabilidad del Programa de Salud Ocupacional fomentar las actividades 
de bienestar social, capacitación y educación de los trabajadores desde el 
momento del ingreso a la compañía. Esto se hace necesario al momento de 
intervenir en las condiciones de salud del trabajador, las cuales se ven reflejadas 
en patrones de reproducción social que se traducen en determinadas formas de 
vida y trabajo, y al mismo tiempo condicionadas por el nivel socioeconómico y 
cultural de la población.  
Los factores a tener en cuenta durante este proceso son: 
 
8.2.7.1 Plan de Inducción 
 
Es la información que se brinda al personal al momento de ingresar a la 
compañía, cambiar de oficio o reingresar al trabajo, respecto a los aspectos 
principales de la empresa, las políticas que se manejan para la realización de 
el oficio respectivo, con el propósito de prevenir accidentes, enfermedades 
profesionales, o cualquier otro evento que pueda afectar la integridad de la 
persona. 
En ENVÍA COLVANES Regional Pereira, cada empleado que ingrese es 
sometido a la fase de inducción, incluyendo entre otros, los siguientes temas 
básicos: 
- Política de Salud Ocupacional y Seguridad Ocupacional de la 
Empresa 
- Normas Generales y Reglamento de la Empresa 
- Reglamento de Higiene y Seguridad Industrial 
- Programa de Salud Ocupacional 
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- Riesgos generales de la Empresa y de la labor que va a desempeñar, 
medidas de seguridad específicas 
- Preparación para emergencias, uso de equipos, brigadas, áreas 
críticas de riesgos y plan de emergencias. 
- Comité Paritario de Salud Ocupacional 
- Reporte de accidentes de trabajo y condiciones anormales 
- Inducción especifica y entrenamiento en el puesto de trabajo 
- Fundamentos de Gestión Ambiental 
- Manejo de residuos 
 
 
8.2.7.2 Plan de Entrenamiento 
 
Es el proceso de adiestramiento que recibe el trabajador para la labor 
específica que va a desempeñar, teniendo en cuenta la explicación de la 
operación y la comprobación y seguimiento de lo aprendido. Recalcando la 
obligación que tiene el empleador de informar al trabajador de los riesgos a 
los que se verá expuesto con la ejecución de las labores asignadas. 
En ENVÍA COLVANES Regional Pereira, cada empleado recibe 
entrenamiento y reentrenamiento en temas referentes a su puesto de trabajo, 
realizando un conjunto de actividades encaminadas a proporcionar al 
trabajador los conocimientos y destrezas necesarias para desempeñar su 
labor, asegurando la prevención de accidentes y la protección de la salud e 
integridad física y emocional. 
 
8.2.7.3 Plan de Capacitación. 
Se trata de una estrategia benéfica para trabajador, mandos medios y 
directivas de la empresa, con la que se busca permitir que las personas 
reconozcan creencias, actitudes, opiniones y hábitos, que influyen de manera 
positiva en la adopción de estilos de vida saludables y de esta manera 
ejerzan control sobre su propia salud y al mismo tiempo contribuyan con el 
mejoramiento de sus condiciones de trabajo. 
Los trabajadores de ENVÍA COLVANES Regional Pereira reciben 
capacitación continua en:  
 
General: 
- Aspectos básicos de Salud Ocupacional, definiciones, objetivos y 
actividades. 
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- Accidentes de trabajo: prevención, procedimiento para el reporte y la 
investigación, seguimiento a las recomendaciones. 
- Normas generales de seguridad y salud. 
- Primeros Auxilios, prevención y control del fuego, evacuación y 
rescate. 
- Hábitos saludables de vida. 
Específica: 
- Tomando como referencia el Diagnostico de Condiciones de Trabajo, 
se capacita al personal de cada área de acuerdo a los riesgos críticos 
detectados. El siguiente es un modelo de los temas: 
 
  Tabla 8.  Capacitaciones específicas por áreas.   
 
TEMA DE CAPACITACIÓN ÁREA Y/O SECCIÓN 
Administración de la Salud Ocupacional Directivos 
Conductas saludables de trabajo y de vida Todo el personal 
Manejo de cargas y posturas Todo el personal 
Higiene visual y de columna Todo el personal 
Manejo de emergencias Personal de Brigada de Emergencias 
Plan de evacuación Todo el personal 
Prevención de accidentes y enfermedades Todo el personal 
selección y manejo del personal Directivos y Recursos Humanos 
normas para mejorar la seguridad física Todo el personal 
Normas de orden y aseo Todo el personal 
Temas específicos de seguridad e higiene Todo el personal 
 
 
8.2.7.4 Actividades de bienestar social 
 
Son las acciones implementadas por la organización que buscan mejorar la 
calidad de vida no solo del trabajador sino la de su familia, por medio de 
actividades deportivas, recreativas y culturales, entre otras. 
En ENVÍA COLVANES Regional Pereira se programan continuamente 
actividades de integración, que incluyen recreación, deporte y cultura, previa 
definición de los gustos de todos los trabajadores. Actualmente se llevan a 
cabo actividades como la celebración del Aniversario de la Compañía, 
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Cumpleaños de los trabajadores, Día del Conductor, Día de la Mujer, Día de 
la Secretaria, Día de la Madre, Día del Padre, Día de los Niños, Navidad, 
entre otras. Se realizan campeonatos de microfútbol y baloncesto. Se realiza 
el concurso de tarjetas navideñas y se otorga auxilio funerario mediante la 
póliza Coorserpark.  
 
  8.2.8 Intervenciones Complementarias 
Son actividades que permiten identificar los antecedentes que directamente o 
indirectamente los accidentes de trabajo, y realizan la toma de medidas para 
promover su repetición. 
 
8.2.8.1 Visita de Inspección. 
Son inspecciones realizadas con el fin de vigilar procesos, equipos, 
maquinas y objetos que hallan sido calificados como críticos por su potencial 
de daño. 
Estas visitas deben tener una planificación que incluya: los objetivos y 
frecuencia de inspección. 
A ENVÍA COLVANES Regional Pereira se realizan visitas de inspección 
periódicas por parte de la Dirección General de la Compañía, en las cuales 
se recopila e interpreta e información y se realizan recomendaciones frente al 
desarrollo del Programa de Salud Ocupacional. Así mismo, dentro de la 
Regional se realizan visitas de inspección a los puestos de trabajo, con el fin 
de identificar factores de riesgos nuevos o reiterados, estableciendo los 
exámenes médicos necesarios para su control. 
 
8.2.8.2  Plan de Mantenimiento. 
El plan de mantenimiento hace parte de los programas preventivos de la 
empresa y por ende, debe coordinarse con las actividades de salud 
ocupacional. Algunos de estos son: 
 
         Mantenimiento Preventivo. 
Este tipo de mantenimiento surge de la necesidad de rebajar el correctivo y 
todo lo que representa. Pretende reducir la reparación mediante una rutina 
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de inspecciones periódicas y la renovación de los elementos dañados, si la 
segunda y tercera no se realizan, la tercera es inevitable. 
Básicamente consiste en programar revisiones de los equipos, apoyándose 
en el conocimiento de la máquina en base a la experiencia y los históricos 
obtenidos de las mismas. Se confecciona un plan de mantenimiento para 
cada máquina, donde se realizaran las acciones necesarias, engrasan, 
cambian correas, desmontaje, limpieza. 
Mantenimiento Correctivo. 
Es aquel que se ocupa de la reparación una vez se ha producido el fallo y el 
paro súbito de la máquina o instalación. Dentro de este tipo de 
mantenimiento podríamos contemplar dos tipos de enfoques: 
Mantenimiento paliativo o de campo (de arreglo), se encarga de la reposición 
del funcionamiento, aunque no quede eliminada la fuente que provoco la 
falla. 
Y el mantenimiento curativo (de reparación), se encarga de la reparación 
propiamente pero eliminando las causas que han producido la falla. 
Suelen tener un almacén de recambio, sin control, de algunas cosas hay 
demasiado y de otras quizás de más influencia no hay piezas, por lo tanto es 
caro y con un alto riesgo de falla. Mientras se prioriza la reparación sobre la 
gestión, no se puede prever, analizar, planificar, controlar, rebajar costos. 
Mantenimiento Predictivo. 
Este tipo de mantenimiento se basa en predecir la falla antes de que esta se 
produzca. Se trata de conseguir adelantarse a la falla o al momento en que el 
equipo o elemento deja de trabajar en sus condiciones óptimas. Para 
conseguir esto se utilizan herramientas y técnicas de monitores de 
parámetros físicos. 
ENVÍA COLVANES Regional Pereira  cuenta con un Programa de 
Mantenimiento  Preventivo de máquinas, equipos e instalaciones. De 
igual manera, a  los contratistas que realicen mantenimiento y reparación de 
maquinas y equipos de la Empresa, se les exigen registros ordenados y con 
las respectivas hojas de vida de los servicios prestados a dichas maquinas o 
equipos.  Dentro de la Regional se lleva a cabo el Programa de 
mantenimiento e inspección, que comprende entre otras,  las siguientes 
actividades: 
- Programa de Mantenimiento: Revisión continua de Carretas, Gatos 
Hidráulicos, Persianas, Montacargas, Vehículos, Muelle, Instalaciones. 
Con actividades como: Cambio de llantas, revisión de estructura, 
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Revisión y mantenimiento General, mantenimiento y reparación de 
pisos, Mantenimiento de Lámparas e Instalaciones eléctricas, 
Mantenimiento de pisos y escaleras, Mantenimiento general de Bomba 
y gabinetes; Prueba de funcionamiento de bomba y mangueras. 
 
- Programa de Inspección:  Aplicable a Puestos de Trabajo primer piso, 
Puestos de Trabajo Segundo piso, Motocicletas, Extintores, 
Mangueras contra incendio, Vehículos, Cafetería, Herramientas de 
Mano(mantenimiento), Muelle, Instalaciones Locativas Masivos, 
Montacargas, Gatos Hidráulicos.  
 
 
8.2.8.3  Demarcación y señalización. 
Son las herramientas de seguridad que permiten mediante una serie de 
estímulos condicionar la actuación que la recibe, frente a unas circunstancias 
que pretenden resaltar, es decir, mantener una conciencia constante de la 
presencia de riesgos. 
ENVÍA COLVANES Regional Pereira posee sus áreas correctamente 
demarcadas y señaladas, con señales de tipo preventivo, prohibitivo e 
informativo en sitios y rutas sugeridos por la ARP. 
En el plan de señalización y demarcación de ENVÍA COLVANES Regional 
Pereira se tuvieron en cuenta los principios básicos de señalización, como 
son: 
- Atraer la atención (contraste – tamaño) 
- Dar a conocer el mensaje con suficiente antelación 
- Señales claras y fáciles de interpretar 
- Posibilidad real en la práctica de cumplir lo indicado 
- Recordar que la señalización nunca elimina el riesgo, solo lo previene.  
Así mismo, todo el personal ha sido capacitado en el conocimiento de 
señales, símbolos y colores de demarcación. 
 
8.3 Evaluación de los Resultados 
La evaluación de resultados está encaminada a medir el grado de efectividad o 
impacto, que las acciones del programa de Salud Ocupacional han tenido sobre 
las condiciones de trabajo y salud de la comunidad laboral, en un período dado, 
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esto, tomando como base las prioridades determinadas a través del panorama 
general de factores de riesgo. 
Esta evaluación contempla el análisis sobre el comportamiento de la proporción de 
“Expuestos a factores de riesgo con grado que 1 o alto grado de peligrosidad”.  
También se mide la variación en el  tiempo de los índices de accidentalidad, 
ausentismo, proporciones de incidencia y prevalencia de morbilidad profesional, 
para lo cual se establece una comparación entre los resultados obtenidos al final 
del periodo anterior con las del periodo evaluado. 
 
Como herramienta fundamental de evaluación, se utilizan indicadores de 
estructura, proceso y de impacto. 
 
 
Indicadores de estructura 
 
Evalúan la estructura del programa en términos de la disponibilidad de los 
resultados, permitiendo concluir, si los recursos disponibles al inicio del programa 
permitieron atender las necesidades y demandas de la población trabajadora y por 
lo tanto los resultados esperados. Se analizan los indicadores relacionados con la 
política, el recurso humano, el recurso financiero y los recursos técnicos, entre 
otros. 
 
Indicadores de proceso 
 
Muestran el grado de desarrollo alcanzado por el programa así como la proporción 
de cumplimiento respecto a lo programado en el período. Analiza lo relacionado 
con la integridad de las acciones para el diagnóstico, la planeación así como el 
grado de intervención sobre las condiciones de trabajo y salud. 
 
Indicadores de impacto 
 
Miden las necesidades del programa de salud ocupacional, en relación con las 
condiciones de trabajo y salud, en un período. Se tiene en cuenta las variaciones 
tanto en la proporción de personas expuestas a los factores de riesgo prioritarios, 
como en los indicadores de accidentalidad, enfermedad profesional y ausentismo. 
 
En el Programa de Salud Ocupacional de ENVÍA COLVANES Regional Pereira 
se han establecidos algunos indicadores para medir cada uno de estos aspectos, 
sin embargo no existe evidencia de que dichos indicadores se hayan efectuado en 
algún período determinado. Por lo tanto, se recomienda que se apliquen los 
siguientes indicadores, los cuales permiten evaluar de manera efectiva el 
Programa de Salud Ocupacional, en los tres aspectos fundamentales: Estructura, 
Proceso e Impacto. 
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8.3.1 Índices y Proporciones 
 
A.  Variación de la proporción de expuestos a factores de riesgo con grado 
de riesgo mayor que 1 o alto grado de peligrosidad 
 
 
(pí) = Proporción inicial de expuestos a grado de riesgos > 1 o alto grado de 
peligrosidad.  (Al final del período anterior). 
 
Números expuestos a G.R. > 1( ) 100
Números total de expuestos a G.R.
pí x  
 
(pf) = Proporción inicial de expuestos a grado de riesgos > 1 o alto grado de 
peligrosidad.  (Al final del periodo actual). 
 
Números expuestos a G.R. > 1( ) 100
Números total de expuestos al G.R.
pf x  
 
(pí) - (pf)%variación 100
(pí)
x
 
 
 
B. Índices de Accidentalidad 
 
Establecidos con criterios definidos. 
 
Presentar un panorama general con el cual es posible apreciar la tendencia de las 
condiciones de salud en diferentes períodos, evaluando los resultados de los 
métodos de control empleados. 
 
 Índice de Frecuencia de Incidentes (IFI). 
 
 
No. de incidentes en el añoI.F. INCIDENTES = K
No. H.H.T. en el año
x  
 Proporción de Accidentes de trabajo con Incapacidad (%I.F.I.A.T.). 
 
No. de AT con incapacidad año%I.F.I.A.T = 100
No. Total AT año
x  
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Expresa la relación porcentual existente entre los accidentes de trabajo con 
incapacidad y el total de accidentalidad de una empresa. 
 
 
 Índice de severidad de accidentes de trabajo (I.S.A.T.).  
 
No. dias perdidos y cargados por ATI.S.A.T = K
No. H.H.T en el año
x  
 
Es la relación entre le número de días perdidos y cargados por los accidentes de 
trabajo durante un periodo y el total de horas hombre trabajadas durante el 
período considerado, multiplicado por K. 
 
Expresa el número de días perdidos y cargados por accidentes de trabajo durante 
el último año, por cada 100 trabajadores de tiempo completo. 
 
 
 Índice de lesiones incapacitantes de accidentes de trabajo (I.L.I AT). 
 
%IFIAT x ISATI.L.I AT =
1.000
 
 
Es la relación entre los índices de frecuencia y severidad de accidentes de trabajo 
en incapacidad. 
 
Es un índice global del comportamiento de lesiones incapacitantes, que no tiene 
unidades. 
 
Sirve para comparar diferentes secciones de la misma empresa, con ella misma 
en diferentes periodos, con diferentes empresas, o en el sector económico a la 
que pertenece. 
 
 
 Proporción de letalidad de accidentes de trabajo (LETALIDAD AT). 
 
No. AT mortales añoLETALIDAD AT = 100
No. total AT año
x  
 
Expresa la relación porcentual de accidentes mortales ocurridos en el periodo en 
relación con el número total de accidentes de trabajo ocurridos en el mismo 
periodo. 
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C.  Proporciones de Enfermedad Profesional 
 
  
 Proporción de prevalencia general de enfermedad profesional (P.P.G 
EP) 
 
No. casos existentes reconocidos (nuevos y antiguos) de EP año P.P.G EP =
No. promedio de trabajadores año
xK  
 
 
Es la proporción de casos de enfermedad profesional (nuevos y antiguos) 
existentes en una población en un periodo determinado. 
 
100
1.000   dependiendo del tamaño de la empresa
10.000
K





 
 
El resultado expresa el número de casos existentes de enfermedad profesional en 
el último año por cada K trabajadores. 
 
 
 Proporción de prevalencia específica de enfermedad profesional 
(P.P.E EP). 
 
No. casos exis. reconocidos (nuevos y antiguos) de EPES especifíca año P.P.E. EP = 1.000
No. promedio de trabajadores expuestos al FR asociados con la EP espcifica año
x
 
 
Se debe de calcular para cada una de las enfermedades profesionales existentes. 
 
Recalcula con la misma fórmula anterior (P.P.G EP), considerando en el 
numerador el número de casos nuevos y antiguos de la enfermedad de interés y 
en el denominador el número de trabajadores expuesto a los factores de riesgo 
para la misma enfermedad. 
 
 
 Proporción de incidencia general de enfermedad profesional (P.I.G. 
EP). 
 
No. casos nuevos EP reconocidos año P.I.G. EP = 1.000
No. promedio de trabajadores año
x  
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Mide la proporción de personas que desarrollan cualquier tipo de enfermedad 
profesional y se refiere al número de casos nuevos en un periodo determinado. 
 
 
 Proporción de incidencia específica de enfermedad profesional (P. 
INC. ESP. EP).  
 
 
No. casos nuevos reconocidos de EP especifica año P. inc.esp. EP = 1.000
No. promedio de trab. Exp. al FR asociados con el EP especifica año
x  
 
Se debe de calcular para cada una de la EP. Existentes se toma en el numerador 
de la relaciones operativas respectivas, el número de casos nuevos reconocidos 
de la enfermedad de interés y el denominador el número de trabajadores 
expuestos a los factores de riesgo para la misma enfermedad. 
 
 
 Tasa de incidencia global de enfermedad común (T.I.G. EC).  
 
 
No. casos nuevos y antiguos EC periodo T.P.G. EC = 1.000
No. promedio de trabajadores año
x  
 
El número de personas enfermas por causas no relacionadas directamente con su 
ocupación, en una población y en un periodo determinado.  Se refiere a los casos 
nuevos y antiguos que existen en el mismo periodo. 
 
 
 
D.  Ausentismo 
 
 
Los eventos de ausentismo por causa de salud incluyen toda ausencia al trabajo 
atribuido a enfermedad común, enfermedad profesional, accidentes de trabajo o 
consulta de salud. 
 
Las prórrogas de una incapacidad no se suman como eventos separados. 
 Índice de frecuencia de ausentismo (I.F.A.) 
 
No. eventos de ausencia por causas de salud en el último año I.F.A =
No. H.H programadas en el mismo periodo
xK  
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 Índice de severidad de ausentismo (I.S.A.) 
 
No. dias de ausencia por causas de salud durante el último año I.S.A =
No. H.H programadas en el mismo periodo
xK  
 
 
 Porcentaje de tiempo perdido (%T.P.) 
 
No. dias (horas) perdidas en el periodo %T.P = 100
No. dias (horas) programadas en el periodo
x  
 
 
 
8.3.2  Encuestas 
 
 
a. Usuarios 
 
Instrumento que es diligenciado por quienes han sido sujeto de la ejecución 
de actividades del Programa de Salud Ocupacional, el cual tiene de ocho a 
diez preguntas  y cuyo objetivo  es identificar la satisfacción del cliente. 
Para ello se  debe encuestar un grupo de personas cuyo número sea 
significativo en términos estadísticos. 
 
b. Proveedores 
 
Instrumento que es diligenciado por quienes han sido sujeto de la ejecución 
de actividades del Programa de Salud Ocupacional, el cual tiene de ocho a 
diez preguntas  y cuyo objetivo  es identificar la satisfacción del cliente. 
Para ello se  debe encuestar un grupo de personas cuyo número sea 
significativo en términos estadísticos. 
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9 RESULTADOS OBTENIDOS POR LA EMPRESA ENVIA COLVANES 
REGIONAL PEREIRA 
 
Después de realizado el cuestionario para evaluar el Programa de Salud 
Ocupacional, se procede a hacer la ponderación de los resultados, con el fin de 
establecer un puntaje que permita determinar el nivel en que se encuentra 
dicho programa. 
 
 
Tabla 9. Resumen Evaluación del PSO 
 
ÍTEM EVALUADO VALOR POSIBLE 
VALOR 
OBTENIDO 
“A” 
Estructura 200 187 
Diagnóstico 80 53 
Planeación 30 22 
Intervención 380 340.5 
Resultados 274 102 
SUMATORIA 964 704.5 
 
Porcentaje Obtenido: Valor Obtenido *100 =   704.5 * 100 = 73.08%  
Valor Posible               964 
 
 
Tabla 10. Cuadro Comparativo para Interpretación de Resultados 
 
INTERPRETACIÓN PORCENTAJE 
INSUFICIENTE 0 - 30 % 
REGULAR 31 - 60 % 
BUENO 61 - 80 % 
EXCELENTE 81 - 100 % 
 
 
El porcentaje obtenido y su interpretación con el cuadro anterior, determinan que 
la calificación del Programa de Salud Ocupacional de la empresa ENVÍA 
COLVANES Regional Pereira, es “BUENA”; según la metodología utilizada  
basada en el texto guía “Inspección de Diagnóstico y Control”. 
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10.  CONCLUSIONES 
 
 
 La empresa Envía Colvanes Regional Pereira tiene un Programa de Salud 
Ocupacional calificado como “Bueno”, según la metodología utilizada para 
la evaluación del mismo, la cual está basada en el texto: “Inspección de 
Diagnóstico y Control”, puesto que cumple con la mayoría de los 
requerimientos de ley. Sin embargo, es necesario verificar el cumplimiento 
de algunos procedimientos. 
 
  El diagnóstico de las Condiciones de Salud se tiene estipulado dentro del 
Programa de Salud Ocupacional, pero no se ha llevado a cabo de manera 
concreta, pues se llevan algunos registros de morbilidad, ausentismo y 
accidentalidad, pero no se tiene definido de manera concreta las 
condiciones de salud de la población trabajadora. 
 
  El diagnóstico de Condiciones de Trabajo realizado en la Empresa es 
completo ya que en la Matriz de Identificación de Peligros, están 
determinados los diferentes factores de riesgo de cada uno de los cargos, 
calificados tanto cuantitativa como cualitativamente. Así mismo, se tienen 
programas para controlar el impacto de estos peligros, pero es importante 
que a dichos programas se les haga seguimiento en su cumplimiento y 
efectividad. 
 
  La empresa Colvanes Ltda. ha implementado el Sistema de Gestión 
Integral bajo las normas ISO 9001, ISO 14001 Y OHSAS 18001, por lo 
tanto tiene definida una política integral. Esta política ha sido divulgada a 
todos los colaboradores de la Compañía y expresa el compromiso de las 
directivas de Envía Colvanes, de actuar en forma responsable para que la 
Calidad, la Seguridad Industrial, la Salud Ocupacional y la protección del 
Medio Ambiente sean inherentes al desarrollo integral de los individuos 
que allí laboran. 
 
  Es importante que en la Regional Pereira se apliquen de manera precisa 
los indicadores de estructura, proceso e impacto, con el fin de evaluar la 
efectividad que tiene el Programa de Salud Ocupacional y hacer las 
mejoras a las que haya lugar. 
 
   Es evidente que en la Compañía están comprometidos con la Salud 
Ocupacional de la población trabajadora, puesto que se ha capacitado al 
personal de todos los niveles en temas referentes a Salud Ocupacional y 
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Seguridad Industrial, lo cual permite el cumplimiento de las metas ya que 
se involucra de manera participativa a todo el personal en las diferentes 
actividades.  
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11.  RECOMENDACIONES 
 
 
 Instaurar la dependencia de Salud Ocupacional como Estamento, ubicado 
en la estructura orgánica de la Regional, cuyo personal cuente  con una 
dedicación de tiempo completo para la realización de las actividades del 
Programa. 
 
 Diseñar y aplicar una encuesta que permita la participación de los 
trabajadores en cuanto al  reconocimiento de sus condiciones laborales. 
Dicha encuesta debe contener como mínimo los factores de riesgo del 
puesto de trabajo, condiciones molestas del entorno, sugerencias y 
recomendaciones para el mejoramiento de sus condiciones de trabajo. 
 
 Contar con la participación del Comité Paritario de Salud Ocupacional en la 
actualización del diagnóstico de Condiciones de Trabajo y en la elaboración 
del diagnóstico de Condiciones de Salud de los trabajadores de la Regional. 
 
 Establecer metas a corto plazo para el control de los riesgos prioritarios, 
definidos en la Matriz de Peligros. 
 
 Considerar la participación del Comité Paritario de Salud Ocupacional en la 
creación y el seguimiento mensual del cumplimiento del cronograma y dejar 
constancia de ello en las actas de reunión. 
 
 Dotar la Regional con suficientes duchas, de acuerdo con la reglamentación 
vigente. 
 
 Tener en cuenta los resultados de los exámenes de ingreso y periódicos 
efectuados a los trabajadores, para la realización de los exámenes de 
retiro. 
 
 Ejecutar protocolos de sistemas de vigilancia epidemiológica para todos los 
riesgos prioritarios identificados en la Matriz de Peligros, ya que 
actualmente únicamente se está llevando a cabo para el grupo de factores 
de riesgos ergonómicos a través del programa PILO. 
 
 Considerar las características y condiciones de salud individuales de los 
trabajadores y las exigencias técnicas que demandan las actividades 
deportivas al momento de participar en dichas actividades. 
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 Implementar la totalidad de las recomendaciones generadas por el Comité 
Paritario de Salud Ocupacional sobre la investigación de Accidentes de 
Trabajo, las inspecciones específicas y los estudios de la ARP. 
 
 Incluir en el cronograma de actividades de Bienestar Social, acciones que 
cubran la totalidad de los trabajadores, tales como Vivienda, Nutrición, 
Educación Formal, Servicio de Guardería. Planes Complementarios de 
Salud, Subsidios Extralegales, entre otras. 
 
 Para la implementación y programación de las actividades deportivas y 
recreativas, se deben tener en cuenta las características y condiciones de 
salud de los trabajadores y las exigencias técnicas que demanda cada 
actividad. 
 
 Crear un formato de auto-reporte de condiciones de salud que le permita al 
trabajador informar en cualquier momento las condiciones o ambientes que 
generen riesgo para su salud y seguridad. 
 
 Tomar acciones de carácter disciplinario con los trabajadores que no 
utilicen adecuadamente los elementos de protección personal y no sean 
consecuentes con las actividades propias a realizar en la implementación 
del Programa de salud Ocupacional. 
 
 Evaluar el Programa de Salud Ocupacional dos veces al año, en 
cumplimiento de las directrices gubernamentales; aplicando los indicadores 
propuestos en la presente evaluación. 
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13. ANEXOS 
 
ANEXO 1 
1. EVALUACIÓN DE LA ESTRUCTURA 
 
A.  POLÍTICA DE SALUD OCUPACIONAL 
PREGUNTA 1:  LA POLÍTICA DE SALUD OCUPACIONAL 
 Puntaje 
Posible 
Puntaje 
Obtenido 
a.  Está escrito 1 1 
b.  Ha sido divulgada 2 2 
c.  Define la cobertura a todos los centros de trabajo 5 5 
d.  Contempla las exigencias en Salud Ocupacional a 
contratistas 4 4 
e.  Involucra todos los niveles de la estructura asignando        
responsabilidades en Salud Ocupacional 4 4 
    (TIPO A - ACUMULATIVA)                                         
PUNTAJE 16 16 
 
 
B.  COMITÉ PARITARIO DE SALUD OCUPACIONAL 
PREGUNTA 2:  EL COMITÉ PARITARIO DE SALUD OCUPACIONAL 
 Puntaje 
Posible 
Puntaje 
Obtenido 
a.  Los representantes de los trabajadores son elegidos 
por libre    votación 4 4 
b.  Está vigente y registrado ante el ministerio de trabajo y 
seguridad social 4 4 
c.  Dispone y utiliza el tiempo establecido por la ley para 
el cumplimiento de su función 10 10 
    (TIPO A - ACUMULATIVA)                                         
PUNTAJE 18 18 
 
PREGUNTA 3:  DE ACUERDO CON LAS ACTAS DEL COMITÉ PARITARIO 
DE SALUD OCUPACIONAL, ÉSTE REALIZÓ 
 Puntaje 
Posible 
Puntaje 
Obtenido 
a.  Todas las reuniones legales establecidas (por lo 
menos 1 al mes) 12 12 
b.  Algunas reuniones esporádicas 8  
c.  Ninguna de las reuniones legales establecidas 0  
   (TIPO B - EXCLUYENTE)                                             
PUNTAJE 12 12 
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C.  ASIGNACIÓN DE RECURSOS 
 
1.  RECURSOS HUMANOS 
PREGUNTA 4:  LA EJECUCIÓN DEL PROGRAMA DE SALUD 
OCUPACIONAL ESTÁ A CARGO DE: 
 Puntaje 
Posible 
Puntaje 
Obtenido 
a.  Un equipo interdisciplinario 32  
b.  Un especialista en Salud Ocupacional 28 28 
c.  Una persona con capacitación y/o experiencia en 
Salud Ocupacional  20  
    (TIPO B - EXCLUYENTE)                                            
PUNTAJE 32 28 
 
PREGUNTA 5:  LAS PERSONAS ASIGNADAS AL PROGRAMA TIENEN 
UNA DEDICACIÓN DE: 
 Puntaje 
Posible 
Puntaje 
Obtenido 
b.  Tiempo completo y exclusivo para el programa 12 12 
d.  Tiempo parcial y exclusivo para el programa 8  
f.  Tiempo compartido con otras actividades 6  
g.  Sin tiempo definido 0  
    (TIPO B - EXCLUYENTE)                                            
PUNTAJE 12 12 
 
PREGUNTA 6:  LAS FUNCIONES DE LAS PERSONAS A CARGO DEL 
PROGRAMA DE SALUD OCUPACIONAL, ESTAN: 
 Puntaje 
Posible 
Puntaje 
Obtenido 
a.  Definidas por escrito 6 6 
b.  Definidas verbalmente 3  
c.  No están definidas 0  
    (TIPO B - EXCLUYENTE)                                            
PUNTAJE 6 6 
 
PREGUNTA 7:  EL TIEMPO EMPLEADO POR LOS RESPONSABLES DE 
LA EJECUCIÓN DE LAS ACCIONES DEL PROGRAMA DE SALUD 
OCUPACIONAL Y CONTEMPLADAS EN EL CRONOGRAMA PERMITIÓ 
CUMPLIR ENTRE EL: 
 Puntaje 
Posible 
Puntaje 
Obtenido 
a.  Más del 80% de las acciones programadas 16 16 
b.  Entre el 50% y el 80% de las acciones programadas 10  
c.  Entre el 10% y el 49% de las acciones programadas 6  
d.  Menos del 10% de las acciones programadas 0  
    (TIPO B - EXCLUYENTE)                                            
PUNTAJE 16 16 
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2.  RECURSOS FINANCIEROS 
PREGUNTA 8:  PRESUPUESTO PARA EL PROGRAMA DE SALUD 
OCUPACIONAL: 
 Puntaje 
Posible 
Puntaje 
Obtenido 
a.  Tiene asignado un rubro específico 18 18 
b.  Proviene de otras partidas presupuestales 14  
    (TIPO B - EXCLUYENTE)                                            
PUNTAJE 18 18 
 
PREGUNTA 9:  EL PRESUPUESTO DESTINADO POR LA EMPRESA PARA 
EL PROGRAMA DE SALUD OCUPACIONAL: 
 Puntaje 
Posible 
Puntaje 
Obtenido 
a.  Es de orden Nacional  16 16 
b.  Es de orden Regional  10  
    (TIPO B - EXCLUYENTE)                                            
PUNTAJE 16 16 
 
3.  RECURSOS FÍSICOS. 
PREGUNTA 10:  SE TIENE ACCESO A INSTALACIONES LOCATIVAS 
NECESARIAS PARA: 
 Puntaje 
Posible 
Puntaje 
Obtenido 
a.  La administración y funcionamiento del programa de 
Salud Ocupacional 3 3 
b.  La atención a las trabajadores 3 3 
c.  La capacitación  2 2 
d.  No tiene 0  
    (TIPO A – ACUMULATIVA)                                         
PUNTAJE 8 8 
 
4.  RECURSOS TECNOLÓGICOS. 
PREGUNTA 11:  SE TIENE ACCESO A RECURSOS TECNOLÓGICOS 
PARA LA EVALUACIÓN DE CONDICIONES DE TRABAJO, PROPIAS O 
CONTRATADAS: 
 Puntaje 
Posible 
Puntaje 
Obtenido 
a.  Para todos los factores de riesgo prioritarios 18 18 
b.  Para algunos de los factores de riesgo prioritarios 9  
c.  Para ninguno de los factores de riesgo prioritarios 0  
    (TIPO B - EXCLUYENTE)                                            
PUNTAJE 18 18 
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PREGUNTA 12:  SE TIENE ACCESO A RECURSOS TECNOLÓGICOS 
PARA LA EVALUACIÓN DE CONDICIONES DE SALUD DE LOS 
TRABAJADORES: 
 Puntaje 
Posible 
Puntaje 
Obtenido 
a.  Para todas las situaciones identificadas como 
prioritarias  18  
b.  Para algunas de las situaciones identificadas como 
prioritarias 9 9 
c.  Para ninguna de las situaciones identificadas como 
prioritarias 0  
    (TIPO B - EXCLUYENTE)                                            
PUNTAJE 18 9 
 
 
D.  ESTRUCTURA ORGÁNICA. 
 
PREGUNTA 13:  LA DEPENDENCIA DE SALUD OCUPACIONAL: 
 Puntaje 
Posible 
Puntaje 
Obtenido 
a.  Existe como estamento y está ubicada en la estructura 
orgánica dependiendo de un nivel decisorio 10 10 
b.  Existe como estamento, pero no depende de un nivel 
decisorio  5  
c.  No existe como estamento 0  
    (TIPO B - EXCLUYENTE)                                            
PUNTAJE 10 10 
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2. EVALUACIÓN DEL PROCESO 
 
2.1  DIAGNÓSTICO INTEGRAL DE CONDICIONES DE TRABAJO Y SALUD. 
A.  PANORAMA DE FACTORES DE RIESGO. 
PREGUNTA 14: EL PANORAMA DE FACTORES DE RIESGO 
CONTIENE COMO MÍNIMO LOS SIGUIENTES ASPECTOS. 
 Puntaje 
Posible 
Puntaje 
Obtenido 
a. Identificación y ubicación del Factor de 
Riesgo por sección, área y puesto de 
trabajo  
1 1 
b. Número de trabajadores expuestos 2 2 
c. Tiempo de exposición 2 2 
d. Controles existentes en la fuente y en el 
medio 1 1 
e. Protección del individuo 1 1 
f. Valoración cualitativa y cuantitativa 3 3 
g. Priorización 5 5 
h. Actualización en el último año 5 5 
(TIPO A.  ACUMULATIVA)                             
PUNTAJE 20 20 
 
PREGUNTA 15: SE HA DISEÑADO Y APLICADO UNA ENCUESTA 
QUE LE PERMITA AL TRABAJADOR PARTICIPAR EN EL 
RECONOCIMIENTO DE SUS CONDICIONES DE TRABAJO Y QUE 
RECOJA COMO MÍNIMO. 
 Puntaje 
Posible 
Puntaje 
Obtenido 
a. Factores de riesgo del puesto de trabajo 3  
b. Condiciones molestas del entorno 2  
c. Sugerencias y recomendaciones para el 
mejoramiento de sus condiciones de 
trabajo 
3  
d. No existe 0 0 
(TIPO A.  ACUMULATIVA)                             
PUNTAJE 8 0 
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 B.  DIAGNÓSTICO DE CONDICIONES DE SALUD 
PREGUNTA 16: SE CUENTA CON UN PERFIL SOCIODEMOGRÁ 
FICO DE LA POBLACIÓN DE TRABAJADORES QUE INCLUYA 
COMO MÍNIMO LAS SIGUIENTES VARIABLES. 
 Puntaje 
Posible 
Puntaje 
Obtenido 
a. Demográficas edad, sexo, estado civil, 
raza   3 3 
b. Socioeconómicas:  escolaridad, 
procedencia, composición familiar, 
vivienda, nutrición, ingresos 
4  
c. Culturales:  aficiones, manejo del tiempo 
libre, religión 3  
(TIPO A.  ACUMULATIVA)                             
PUNTAJE 10 3 
 
PREGUNTA 17: SE HA DISEÑADO Y APLICADO UNA ENCUESTA 
QUE LE PERMITA AL TRABAJADOR PARTICIPAR EN EL 
RECONOCIMIENTO DE SUS CONDICIONES DE SALUD Y QUE 
RECOJA COMO MÍNIMO LA SIGUIENTE INFORMACIÓN. 
 Puntaje 
Posible 
Puntaje 
Obtenido 
a. Signos y síntomas asociados con las 
condiciones de su puesto de trabajo 2  
b. Signos y síntomas de otras enfermedades 
no asociadas con las condiciones de 
trabajo 
2  
c. Hábitos y prácticas 2  
d. Sugerencias y recomendaciones para el 
mejoramiento de sus condiciones de salud 2  
e. No existe 0  
(TIPO A.  ACUMULATIVA)                             
PUNTAJE 8 0 
  
 
PREGUNTA 18: SE CUENTA CON UN PERFIL DE 
MORBIMORTALIDAD QUE INCLUYA. 
 Puntaje 
Posible 
Puntaje 
Obtenido 
a. Comportamiento de la morbimortalidad 
general 3 3 
b. Comportamiento de la morbimortalidad 
profesional 4 4 
c. Comportamiento del ausentismo laboral 4 4 
(TIPO A.  ACUMULATIVA)                             
PUNTAJE 11 11 
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PREGUNTA 19: PARA DEFINIR LAS PRIORIDADES SE TUVO EN 
CUENTA. 
 Puntaje 
Posible 
Puntaje 
Obtenido 
a. El análisis del panorama de riesgo 5 5 
b. Perfil sociodemográfico y de 
morbimortalidad 5 5 
c. Autoreporte de condiciones de trabajo y 
salud 5 5 
d. Ninguna de las anteriores 0  
(TIPO A.  ACUMULATIVA)                             
PUNTAJE 15 15 
 
 
2.2    PARTICIPACIÓN DEL COMITÉ PARITARIO DE SALUD OCUPACIONAL. 
PREGUNTA 20: EL COMITÉ PARITARIO DE SALUD 
OCUPACIONAL. 
 Puntaje 
Posible 
Puntaje 
Obtenido 
a. Participó en la elaboración del diagnóstico 8  
b. Participó en el análisis del diagnóstico 4 4 
c. No lo conoce 0  
(TIPO A.  ACUMULATIVA)                             
PUNTAJE 8 4 
 
 
 
2.3    PLANEACIÓN. 
A.  OBJETIVOS ESPECÍFICOS. 
PREGUNTA 21: LOS OBJETIVOS ESPECÍFICOS DEL PROGRAMA 
DE SALUD OCUPACIONAL RESPONDEN A LOS SIGUIENTES 
ASPECTOS. 
 Puntaje 
Posible 
Puntaje 
Obtenido 
a. Al diagnóstico de las condiciones de 
trabajo 4 4 
b. Al diagnóstico de condiciones de salud 2 2 
c. Al auto reporte de las condiciones de 
trabajo y salud 2 2 
d. No responden a los aspectos 
mencionados o no existen 0  
(TIPO A.  ACUMULATIVA)                             
PUNTAJE 8 8 
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B.  METAS. 
PREGUNTA 22: PARA LA DEFINICIÓN DE LAS METAS SE TUVO 
EN CUENTA. 
 Puntaje 
Posible 
Puntaje 
Obtenido 
a. Los objetivos específicos planteados 2 2 
b. El cumplimiento de las metas del periodo 
anterior 2  
c. El diagnóstico integral de las condiciones 
de trabajo y salud  2 2 
d. Que sean medibles y alcanzables 2 2 
e. No se tuvo en cuenta éstos criterios o no 
existen 0  
(TIPO A.  ACUMULATIVA)                             
PUNTAJE 8 6 
 
PREGUNTA 23:  PARA EL CONTROL DE LOS RIESGOS 
PRIORITARIOS, LAS METAS ESTÁN ESTABLECIDAS A. 
 Puntaje 
Posible 
Puntaje 
Obtenido 
a. Corto plazo (0 a 6 meses) 6  
b. Mediano plazo (6 a 12 meses) 3 3 
c. No se han establecido 0  
(TIPO A.  EXCLUYENTE)                             
PUNTAJE 6 3 
 
C.  CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES. 
PREGUNTA 24: EL CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES. 
 Puntaje 
Posible 
Puntaje 
Obtenido 
a. Fue elaborado con base en los objetivos y 
metas definidas 2 2 
b. Define los responsables de la ejecución de 
las actividades 3 3 
c. El Comité Paritario de Salud Ocupacional 
conoce y hace seguimiento mensualmente 
del cumplimiento del cronograma y hay 
constancia de ello en las actas 
 
3  
d. No cumple los criterios 0  
(TIPO A.  ACUMULATIVA)                             
PUNTAJE 8 5 
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2.4   INTERVENCIÓN SOBRE LAS CONDICIONES DE TRABAJO Y SALUD 
 
A. COBERTURA DE PUESTOS DE TRABAJO EMPRESA GRANDE 
 
PREGUNTA 25: DE LOS PUESTOS DE TRABAJO CON FACTORES 
DE RIESGO IDENTIFICADO Y CALIFICADO COMO PRIORITARIOS, 
SE HAN CONTROLADO EN LA FUENTE O EN EL MEDIO. 
GRUPO DE 
FACTORES DE 
RIESGO 
FACTOR DE 
RIESGO (FR) 
No. TOTAL DE 
PUESTO CON 
FR (A) 
No DE 
PUESTOS 
CONTROLADOS 
(B) 
FÍSICOS 
Temperatura 95 95 
Radiaciones no 
Ionizantes 59 59 
Ruido 44 44 
QUÍMICOS 
Polvos, gases, 
vapores 108 108 
Líquidos 16 16 
BIOLÓGICOS Macroorganismos 103 103 Microorganismos 71 71 
ERGONÓMICOS 
Carga Dinámica 104 104 
Carga Estática 45 45 
Movimiento 
Repetitivo 22 22 
PSICOSOCIALES Contenido de la tarea 137 137 
DE SEGURIDAD 
Mecánico 133 115 
Locativo 121 117 
Público 113 113 
SUMATORIA 1171 1171 
PUNTAJE 25 
 
 
PREGUNTA 26: DE LOS PUESTOS DE TRABAJO CON FACTORES 
DE RIESGO NO INCLUIDOS EN EL CUADRO ANTERIOR, SE HAN 
CONTROLADO POR ACCIONES EN LA FUENTE O EN EL MEDIO. 
 Puntaje 
Posible 
Puntaje 
Obtenido 
a. Todos los puestos de trabajo 15 15 
b. Algunos puestos de trabajo 10  
c. Ningún puesto de trabajo 0  
(TIPO B.  EXCLUYENTE)                             
PUNTAJE 15 15 
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B.  ELEMENTOS DE PROTECCIÓN PERSONAL. 
 
PREGUNTA 27: LOS ELEMENTOS DE PROTECCIÓN PERSONAL. 
 Puntaje 
Posible 
Puntaje 
Obtenido 
a. Se seleccionan de acuerdo a criterios 
técnicos según Factores de Riesgo 2 2 
b. Se da instrucciones sobre uso y 
mantenimiento 2 2 
c. Se hace reposición o mantenimiento en 
forma continua 2 2 
d. No  aplica N.A  
(TIPO A.  ACUMULATIVA)                             
PUNTAJE 6 6 
 
PREGUNTA 28: DE LOS TRABAJADORES QUE REQUIEREN 
ELEMENTOS DE SEGURIDAD, SE LES HA SUMINISTRADO EN EL 
ÚLTIMO AÑO Y LOS UTILIZAN. 
 Puntaje 
Posible 
Puntaje 
Obtenido 
a. Todos los trabajadores 7  
b. Algunos trabajadores 3 3 
c. Ningún trabajador 0  
e. No aplica N.A  
(TIPO B.  EXCLUYENTE)                             
PUNTAJE 7 3 
 
 
PREGUNTA 29: SE REALIZA SEGUIMIENTO SISTEMÁTICO DE 
USO DE LOS ELEMENTOS DE PROTECCIÓN PERSONAL 
SUMINISTRADOS. 
 Puntaje 
Posible 
Puntaje 
Obtenido 
a. Por lo menos trimestralmente 2 2 
b. Se toman listas de chequeo para su 
seguimiento  2 2 
c. Se tomas correctivos de acuerdo con los 
resultados 3 3 
d. No se hace seguimiento 0  
e. No aplica N.A  
(TIPO A.  ACUMULATIVA)                             
PUNTAJE 7 7 
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C.  NORMAS DE SEGURIDAD. 
PREGUNTA 30: PARA LA ELABORACIÓN DE LAS NORMAS O 
ESTÁNDARES DE SEGURIDAD, PARA DESEMPEÑAR LOS 
OFICIOS EN FORMA SEGURA, SE TIENE EN CUENTA. 
 Puntaje 
Posible 
Puntaje 
Obtenido 
a. Los análisis de los métodos y 
procedimientos detallados en el oficio 2 2 
b. Las medidas de precaución para las 
situaciones críticas 1 1 
c. Los equipos de protección personal o 
dispositivos de seguridad a utilizar 1 1 
d. Actualización y seguimiento 2 2 
e. No se cumplen los anteriores 0  
(TIPO A.  ACUMULATIVA)                             
PUNTAJE 6 6 
 
PREGUNTA 31: SE DISPONE DE NORMAS PARA DESEMPEÑAR 
LOS OFICIOS EN FORMA SEGURA, PARA. 
 Puntaje 
Posible 
Puntaje 
Obtenido 
a. Todos los oficios 5 5 
b. Algunos oficios 3  
c. Ningún oficio 0  
(TIPO B.  EXCLUYENTE)                             
PUNTAJE 5 5 
 
 
 
2.5   PLAN DE SANEAMIENTO BÁSICO INDUSTRIAL Y PROTECCIÓN AL 
MEDIO AMBIENTE. 
 
 
PREGUNTA 32: LAS INSTALACIONES SANITARIAS Y LOS 
SERVICIOS BÁSICOS. 
 Puntaje 
Posible 
Puntaje 
Obtenido 
a. Son suficientes de acuerdo con la 
reglamentación vigente 1.5 0 
b. La dotación y mantenimiento están 
acordes de acuerdo a la reglamentación 
vigente 
1.5 0 
c. Incluye vestieres y casilleros individuales 3 1.5 
d. Incluyen comedor y cocina y otros 
servicios de alimentación 1 1 
e. No cumple con ninguno de los anteriores 0  
(TIPO A.  ACUMULATIVA)                             
PUNTAJE 7 2.5 
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PREGUNTA 33: SE CUMPLE CON LAS SIGUIENTES 
DISPOSICIONES SANITARIAS BÁSICAS. 
 Puntaje 
Posible 
Puntaje 
Obtenido 
a. Suministro de agua potable 2 2 
b. Condiciones de higiene y limpieza en 
puestos de trabajo 2 2 
c. Control de plagas y roedores 1 1 
d. No cumple con ninguno de los anteriores 0  
(TIPO A.  ACUMULATIVA)                             
PUNTAJE 5 5 
 
 
PREGUNTA 34: EL PLAN DE PROTECCIÓN AL MEDIO AMBIENTE 
CONTEMPLA MANEJO, TRATAMIENTO Y DISPOSICIÓN DE. 
 Puntaje 
Posible 
Puntaje 
Obtenido 
a. Aguas residuales 2 2 
b. Emisiones ambientales 2 2 
c. Recolección, tratamiento y disposición de 
basuras y residuos industriales 1 1 
(TIPO A.  ACUMULATIVA)                             
PUNTAJE 5 5 
 
 
A.  PLAN DE EMERGENCIAS 
 
PREGUNTA 35: EXISTE UN PLAN DE EMERGENCIA QUE 
CUMPLA CON LOS SIGUIENTES ELEMENTOS. 
 Puntaje 
Posible 
Puntaje 
Obtenido 
a. Análisis de vulnerabilidad e identificación 
de amenazas presentes y potenciales 2 2 
b. Procedimientos de emergencia 
administrativos y operativos 2 2 
c. Conformación , dotación y entrenamiento 
de Brigada de emergencia (control de 
incendios, primeros auxilios y evacuación) 
 
2 2 
d. Equipos para atender el plan de 
emergencia 2 2 
e. Simulacros (control de incendios, primeros 
auxilios y evacuación) en el último año 
(ACTAS) 
2 2 
f. No existe 0  
(TIPO A.  ACUMULATIVA)                             
PUNTAJE 10 10 
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B.  INTERVENCIÓN SOBRE LAS CONDICIONES INDIVIDUALES DE SALUD. 
 
PREGUNTA 36: EXISTE UNA GUIA DE EVALUACIÓN Y PRUEBAS 
OCUPACIONALES EN FUNCIÓN DE LA EXPOSICIÓN Y EFECTO 
DE LOS FACTORES DE RIESGO PRIORITARIOS EN CADA UNO 
DE LOS PUESTOS DE TRABAJO, QUE CONTEMPLE. 
 Puntaje 
Posible 
Puntaje 
Obtenido 
a. Tipo de evaluación y prueba según el 
Factor de Riesgo 3 3 
b. Sistema, órgano o fluido a evaluar 1 1 
c. Análisis e interpretación de resultados  3 3 
d. Población objeto 1 1 
e. No existe plan 0  
(TIPO A.  ACUMULATIVA)                             
PUNTAJE 8 8 
 
PREGUNTA 37: PARA EL EXAMEN DE INGRESO O PRE-
OCUPACIONAL SE TIENE EN CUENTA (SOPORTE, REGISTRO DE 
CASOS ATENDIDOS). 
 Puntaje 
Posible 
Puntaje 
Obtenido 
a. Los requerimientos psicológicos y 
fisiológicos para los puestos de trabajo 
(PERFIL) 
1 1 
b. El plan de pruebas ocupacionales definido 
en pregunta 36 2 2 
c. Las características individuales del 
trabajador 2 2 
d. No se tienen en cuenta 0  
(TIPO A.  ACUMULATIVA)                             
PUNTAJE 5 5 
 
 
PREGUNTA 38: LOS TRABAJADORES QUE INGRESARON EN EL 
ÚLTIMO AÑO SE LES REALIZO EXAMEN DE INGRESO, 
REUBICACIÓN O DE RETIRO, SE TIENEN EN CUENTA. 
 Puntaje 
Posible 
Puntaje 
Obtenido 
a. El plan de pruebas ocupacionales definido 
en la pregunta 36 2 2 
b. La frecuencia según la peligrosidad del 
riesgo y la severidad potencial del efecto 2 2 
c. Las características individuales del 
trabajador 1 1 
d. No se tiene en cuenta ninguna de las 
anteriores 0  
(TIPO B.  ACUMULATIVA)                             
PUNTAJE 5 5 
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PREGUNTA 39: DE LOS TRABAJADORES EXPUESTOS A 
FACTORES DE RIESGO PRIORITARIOS Y QUE REQUIRIERON UN 
EXAMEN PERIÓDICO EN EL ÚLTIMO AÑO, SE LES HA 
REALIZADO. 
 Puntaje 
Posible 
Puntaje 
Obtenido 
a. Más del 80% 6 6 
b. Entre el 80% y el 50% 5  
c. Entre el 49% y el 10% 3  
d. Menos del 10% 1  
e. No se realizan 0  
(TIPO B.  EXCLUYENTE)                             
PUNTAJE 6 6 
 
 
PREGUNTA 40: PARA LA REALIZACIÓN DE LOS EXAMENES DE 
REINGRESO POST-INCAPACIDAD O REUBICACIÓN, SE TIENE EN 
CUENTA. 
 Puntaje 
Posible 
Puntaje 
Obtenido 
a. Los requerimientos psicofisiológicos de los 
puesto de trabajo 1 
1 
 
b. El plan definido en la pregunta 36 2 2 
c. Las características individuales del 
trabajador 2 2 
d. No se tiene en cuenta 0  
e. No se aplica N.A  
(TIPO A.  ACUMULATIVA)                             
PUNTAJE 5 5 
 
 
PREGUNTA 41: DE LOS TRABAJADORES QUE REQUIRIERON 
EXAMEN DE REINGRESO EN EL ÚLTIMO AÑO SE HAN 
CUBIERTO. 
 Puntaje 
Posible 
Puntaje 
Obtenido 
a. Más del 80% 6 6 
b. Entre el 80% y el 50% 5  
c. Entre el 49% y el 10% 3  
d. Menos del 10% 1  
e. No se realizan 0  
f. No aplica N.A  
(TIPO B.  EXCLUYENTE)                             
PUNTAJE 
6 6 
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PREGUNTA 42: DE LOS TRABAJADORES QUE REQUIRIERON 
EXAMEN DE RETIRO EN EL ÚLTIMO AÑO SE HAN CUBIERTO. 
 Puntaje 
Posible 
Puntaje 
Obtenido 
a. Más del 80% 5 5 
b. Entre el 80% y el 50% 4  
c. Menos del 50% 4  
d. No se realizan 0  
e. No se aplica N.A  
(TIPO B.  EXCLUYENTE)                             
PUNTAJE 5 5 
 
 
PREGUNTA 43: PARA LA REALIZACIÓN DE LOS EXAMENES DE 
RETIRO SE TIENE EN CUENTA. 
 Puntaje 
Posible 
Puntaje 
Obtenido 
a. Los riesgos ocupacionales específicos a 
que estuvo expuesto 2 2 
b. Las características individuales del 
trabajador 2 2 
c. Resultados de exámenes de ingresos y 
periódicos  2  
d. No se tiene en cuenta 0  
e. No aplica N.A  
(TIPO A.  ACUMULATIVA)                             
PUNTAJE 6 4 
 
 
PREGUNTA 44: A LOS TRABAJADORES QUE INGRESARON EN 
EL ÚLTIMO AÑO SE LES HA REALIZADO EXAMEN 
PREOCUPACIONAL. 
 Puntaje 
Posible 
Puntaje 
Obtenido 
a. Más del 80% 6 6 
b. Entre el 80% y el 50% 5  
c. Entre el 49% y el 10% 3  
d. Menos del 10% 1  
e. No se realizaron 0  
f. No aplica N.A  
(TIPO B.  EXCLUYENTE)                             
PUNTAJE 6 6 
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PREGUNTA 45: ANTE TODA ALTERACIÓN DE LAS 
CONDICIONES DE SALUD DE LOS TRANAJADORES QUE 
REQUIERA REHABILITACIÓN, EL PROGRANA DE SALUD 
OCUPACIONAL, EN COORDINACIÓN CON ARP, E IPS, HACE 
SEGUIMIENTO DEL PROCESO DE (VERIFICABLE EN REGISTRO). 
 Puntaje 
Posible 
Puntaje 
Obtenido 
a. Recuperación 0.5 0.5 
b. La rehabilitación integral 0.5 0.5 
c. La reubicación o reintegro 2 2 
d. Las modificaciones efectuadas en el 
puesto o en las condiciones de trabajo, 
generadoras de la contingencia 
 
2 2 
e. No se realiza 0  
f. No aplica N.A  
(TIPO A.  ACUMULATIVA)                             
PUNTAJE 5 5 
 
 
 
 
 
C.  PROTOCOLOS DE SISTEMA DE VIGILANCIA EPIDEMIOLÓGICA. 
 
 
 
PREGUNTA 46: SE EJECUTAN PROTOCOLOS DE SISTEMAS DE 
VIGILANCIA EPIDEMIOLÓGICA PARA: 
 Puntaje 
Posible 
Puntaje 
Obtenido 
a. Todos los riesgos prioritarios 25  
b. Algunos de los riesgos prioritarios 15 15 
c. Ninguno de los riesgos prioritarios 0  
(TIPO A.  EXCLUYENTE)                             
PUNTAJE 25 15 
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PREGUNTA 47: LOS PROTOCOLOS DE LOS SISTEMAS DE 
VIGILANCIA EPIDEMIOLÓGICA EJECUTADOS INCLUYEN LOS 
SIGUIENTES ASPECTOS. 
 Puntaje 
Posible 
Puntaje 
Obtenido 
a. Diagnóstico específico de las condiciones 
de trabajo y salud 1 1 
b. Objetivos y metas 1 1 
c. Identificación de la población objeto 1 1 
d. La definición de criterios y procedimientos 
para la intervención sobre las condiciones 
trabajo 
1 1 
e. La definición de criterios y procedimientos 
para la intervención sobre las condiciones 
salud 
1 1 
f. Motivación y capacitación de los 
responsables del sistema 1 1 
g. Subsistema de información, registro y 
control 2 2 
h. Evolución y estrategias de mejoramiento 1 1 
i. Divulgación de los resultados 1 1 
(TIPO B.  ACUMULATIVA)                                
PUNTAJE 10 10 
 
 
2.6     ACTIVIDADES DE FOMENTO DE ESTILOS DE VIDA Y DE TRABAJO   
SALUDABLES 
 
A.   PLAN DE INDUCCIÓN. 
 
PREGUNTA 48: EN EL PROCESO DE INDUCCIÓN SE TIENE EN 
CUENTA. 
 Puntaje 
Posible 
Puntaje 
Obtenido 
a. Información general sobre el proceso 
productivo 1 1 
b. La información sobre los factores de 
riesgo a la que puede verse expuesto el 
trabajador en cumplimiento de su labor, y 
las consecuencia sobre la salud 
 
2 2 
c. La información sobre las actividades del 
programa de Salud Ocupacional 1 1 
d. Se tiene escrito 1 1 
e. No se tiene escrito 0  
(TIPO A.  ACUMULATIVA)                             
PUNTAJE 5 5 
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PREGUNTA 49: DE LOS TRABAJADORES QUE INGRESAN EN EL 
ÚLTIMO AÑO, RECIBIERON INDUCCIÓN. 
 Puntaje 
Posible 
Puntaje 
Obtenido 
a. Más del 80% 8 8 
b. Entre el 80% y el 50% 5  
c. Entre el 49% y el 10% 3  
d. Menos del 10% 1  
e. No se realizan 0  
f. No se aplica N.A  
(TIPO B.  EXCLUYENTE)                                
PUNTAJE 8 8 
 
 
 
B.  PLAN DE ENTRENAMIENTO. 
PREGUNTA 50: EL PROCESO DE ENTRENAMIENTO AL PUESTO 
DE TRABAJO, CUMPLE CON LOS SIGUIENTES CRITERIOS. 
 Puntaje 
Posible 
Puntaje 
Obtenido 
a. La realiza el supervisor u otro personal 
calificado para tal fin 1 1 
b. Da a conocer las normas técnicas y 
productivas según para desarrollar su 
cambio 
2 2 
c. Se hace retroalimentación a los 
trabajadores para asegurar el 
cumplimiento de las normas técnicas y 
procedimientos seguros 
 
2 2 
d. Se tiene por escrito 1 1 
(TIPO A.  ACUMULATIVA)                             
PUNTAJE 6 6 
 
 
PREGUNTA 51: DE LOS TRABAJADORES QUE INGRESAN EN EL 
ÚLTIMO AÑO, RECIBIERON ENTRENAMIENTO. 
 Puntaje 
Posible 
Puntaje 
Obtenido 
a. Más del 80% 10 10 
b. Entre el 80% y el 50% 5  
c. Entre el 49% y el 10% 2  
d. Menos del 10% 1  
e. No se realizan 0  
f. No se aplica N.A  
(TIPO B.  EXCLUYENTE)                             
PUNTAJE 10 10 
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PREGUNTA 52: DE LOS TRABAJADORES QUE SE REUBICARON 
O CUYOS OFICIOS FUERON OBJETO DE CAMBIOS 
TECNOLÓGICOS SE HIZO ENTRENAMIENTO ESPECÍFICO. 
 Puntaje 
Posible 
Puntaje 
Obtenido 
a. A más del 80% 9 9 
b. Entre el 80% y el 50% 6  
c. Entre el 49% y el 10% 3  
d. Menos del 10% 1  
f. No se aplica N.A  
(TIPO B.  EXCLUYENTE)                             
PUNTAJE 9 9 
 
 
 
C.  PLAN DE CAPACITACIÓN 
 
PREGUNTA 53: EL PLAN DE CAPACITACIÓN SE EJECUTÓ 
TENIENDO EN CUENTA. 
 Puntaje 
Posible 
Puntaje 
Obtenido 
a. Metodología participativa  2 2 
b. Ayudas audiovisuales acordes con el plan 1 1 
c. Material didáctico de refuerzo 1.5 1.5 
d. Los criterios para su evaluación 1.5 1.5 
e. La participación  del Comité participativo 
en su divulgación y seguimiento 1 1 
f. Ninguna de las anteriores 0  
(TIPO A.  ACUMULATIVA)                             
PUNTAJE 7 7 
 
 
 
PREGUNTA 54: EL PROCESO DE CAPACITACIÓN SE ELABORÓ 
TENIENDO EN CUENTA. 
 Puntaje 
Posible 
Puntaje 
Obtenido 
a. Todas las prioridades contadas en el 
diagnóstico integral de las condiciones de 
trabajo y salud  
9 9 
b. Algunas de las prioridades contempladas 
en el diagnóstico  6  
c. Ninguna de las prioridades contempladas 
en el diagnóstico 0  
(TIPO B.  EXCLUYENTE)                             
PUNTAJE 9 9 
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PREGUNTA 55:  EL PLAN DE CAPACITACIÓN INVOLUCRÓ A. 
 Puntaje 
Posible 
Puntaje 
Obtenido 
a. Los niveles gerenciales 2 2 
b. Los mandos medios 1 1 
c. Los trabajadores 0.5 0.5 
d. Los responsables del Programa de Salud 
Ocupacional 0.5 0.5 
e. El comité paritario de Salud Ocupacional 1 1 
(TIPO A.  ACUMULATIVA)                             
PUNTAJE 5 5 
 
 
 
PREGUNTA 56: LA COBERTURA DEL PLAN DE CAPACITACIÓN 
EN SALUD OCUPACIONAL, PARA LOS TRABAJADORES 
EXPUESTOS A LOS PRIMEROS DOS (2) FACTORES DE RIESGO 
PRIORITARIOS, FUE 
 Puntaje 
Posible 
Puntaje 
Obtenido 
a. A más del 80% 15 15 
b. Entre el 80% y el 50% 10  
c. Entre el 49% y el 10% 5  
d. Menos del 10% 1  
e. No se realiza 0  
(TIPO B.  EXCLUYENTE)                             
PUNTAJE 15 15 
 
D.  ACTIVIDADES DE BIENESTAR SOCIAL 
 
PREGUNTA 57: SE TIENE EN CUENTA LAS CARACTERÍSTICAS 
SOCIALES Y DEMOGRÁFICAS DE LA POBLACIÓN, LA 
MORBILIDAD GENERAL Y EL AUTOREPORTE DE CONDICIONES 
DE SALUD PARA EL DISEÑO DE LOS PROGRAMAS. 
 Puntaje 
Posible 
Puntaje 
Obtenido 
a. Culturales  1.5 1 
b. Deportivo-Recreativos 1.5 1 
c. De bienestar social (vivienda, educación, 
guardería) 2 0 
d. No se tiene en cuenta 0  
(TIPO A.  ACUMULATIVA)                             
PUNTAJE 5 2 
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PREGUNTA 58: LA COBERTURA DEL PLAN DE CAPACITACIÓN 
EN SALUD OCUPACIONAL, PARA LOS TRABAJADORES 
EXPUESTOS A LOS PRIMEROS TRES (3) FACTORES DE RIESGO 
PRIORITARIOS, FUE 
 Puntaje 
Posible 
Puntaje 
Obtenido 
a. A más del 80% 10 10 
b. Entre el 80% y el 50% 7  
c. Entre el 49% y el 10% 5  
d. Menos del 10% 1  
e. No se realiza 0  
(TIPO B.  EXCLUYENTE)                             
PUNTAJE 10 10 
 
 
 
PREGUNTA 59: PARA LA SELECCIÓN DE LA ACTIVIDAD 
DEPORTIVA-RECREATIVA, DE LOS PARTICIPANTES SE TIENEN 
EN CUENTA LOS SIGUIENTES CRITERIOS. 
 Puntaje 
Posible 
Puntaje 
Obtenido 
a. Las características y condiciones de salud 
individual 2  
b. Las exigencias técnicas que demanda la 
actividad deportiva 2  
c. Los intereses y motivación de los 
participantes 1 1 
d. No se realizan 0  
(TIPO A.  ACUMULATIVA)                             
PUNTAJE 5 1 
 
 
PREGUNTA 60: LA COBERTURA DE TRABAJADORES EN LAS 
ACTIVIDADES DEPORTIVO-RECREATIVAS Y CULTURALES FUE. 
 Puntaje 
Posible 
Puntaje 
Obtenido 
a. Más del 80% 5 5 
b. Entre el 80% y el 50% 3  
c. Entre el 49% y el 10% 2  
d. Menos del 10% 1  
e. No se realiza 0  
(TIPO B.  EXCLUYENTE)                             
PUNTAJE 5 5 
 
 
82 
 
PREGUNTA 61: LA COBERTURA DE TRABAJADORES EN LAS 
ACCIONES DE BIENESTAR (VIVIENDA, NUTRICIÓN, EDUCACIÓN 
FORMAL, SERVICIO DE GUARDERIA, PLANES 
COMPLEMENTARIOS DE SALUD, SUBSIDIOS EXTRALEGALES, 
ETC) FUE. 
 Puntaje 
Posible 
Puntaje 
Obtenido 
a. Más del 80% 10  
b. Entre el 80% y el 50% 6  
c. Entre el 49% y el 10% 4  
d. Menos del 10% 1  
e. No se realiza 0 0 
(TIPO B.  EXCLUYENTE)                             
PUNTAJE 10 0 
 
 
 
 
2.7  INTERVENCIONES COMPLEMENTARIAS 
 
A.  INVESTIGACIÓN DE INCIDENTES, ACCIDENTES DE TRABAJO Y 
ENFERMEDAD PROFESIONAL. 
 
PREGUNTA 62: DE LOS ACCIDENTES REPORTADOS EN EL 
PERÍODO SE INVESTIGARON. 
 Puntaje 
Posible 
Puntaje 
Obtenido 
a. Todos los accidentes 5 5 
b. Algunos accidentes 3  
c. Ningún accidente 0  
f. No se aplica N.A  
(TIPO B.  EXCLUYENTE)                             
PUNTAJE 5 5 
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PREGUNTA 63: EL PROCESO DE INVESTIGACIÓN DE 
ACCIDENTES DE TRABAJO CUMPLEN CON LOS SIGUIENTES 
CRITERIOS. 
 Puntaje 
Posible 
Puntaje 
Obtenido 
a. Existe responsables para llevarla a cabo 2 2 
b. Se utiliza una metodología que permita el 
análisis integral de causas (directas e 
indirectas) 
3 3 
c. Se hace seguimiento para asegurar la 
aplicación de medidas conectivas 4 4 
d. Existe un formato interno y procedimientos 
definidos para realizarla 1 1 
e. No cumple con los criterios 0  
(TIPO A.  ACUMULATIVA)                             
PUNTAJE 10 10 
 
 
 
PREGUNTA 64: EL COMITÉ PARITARIO DE SALUD 
OCUPACIONAL. 
 Puntaje 
Posible 
Puntaje 
Obtenido 
a. Investiga como mínimo todos los 
accidentes  2 2 
b. Promueve y vigila el proceso de reporte y 
notificación 2 2 
c. Hace seguimiento para asegurar la 
aplicación de las medidas correctivas 3 3 
d. No cumple con está función 0  
e. No aplica N.A  
(TIPO A.  ACUMULATIVA)                             
PUNTAJE 7 7 
 
 
 
 PREGUNTA 65: CON LOS INCIDENTES DE TRABAJO. 
 Puntaje 
Posible 
Puntaje 
Obtenido 
a. Se reportan y registran 1 1 
b. Se analizan los reportes 1 1 
c. Se hace seguimiento para asegurar la 
aplicación de las medidas correctivas 3 3 
d. No se reporta 0  
(TIPO A.  ACUMULATIVA)                             
PUNTAJE 5 5 
 
 
 
84 
 
PREGUNTA 66: DE LAS ENFERMEDADES PROFESIONALES 
REPORTADAS EN EL PERIODO SE INVESTIGARON. 
 Puntaje 
Posible 
Puntaje 
Obtenido 
a. Todas las enfermedades 5  
b. Algunas enfermedades 3  
c. Ninguna enfermedad 2  
e. No se aplica N.A N.A 
(TIPO B.  EXCLUYENTE)                             
PUNTAJE 0 0 
 
 
PREGUNTA 67: EL PROCESO DE INVESTIGACIÓN DE LAS 
ENFERMEDADES PROFESIONALES DIAGNOSTICADAS CUMPLE 
CON LOS SIGUIENTES CRITERIOS. 
 Puntaje 
Posible 
Puntaje 
Obtenido 
a. Cuenta con responsabilidad para llevarla a 
cabo 1  
b. Se utiliza un formato interno y un 
procedimiento definido para realizarla 1  
c. Se utiliza una metodología que permita el 
análisis integral de causas 1  
d. Se hace seguimiento para asegurar la 
aplicación de las medidas correctivas, 
tanto al ambiente como a las personas 
 
4  
e. Se evalúa a los trabajadores con 
exposiciones similares 3  
f. No cumple con los criterios 0  
g. No aplica N.A N.A 
(TIPO B.  EXCLUYENTE)                             
PUNTAJE 0 0 
 
 
PREGUNTA 68: EL COMITÉ PARITARIO DE SALUD 
OCUPACIONAL. 
 Puntaje 
Posible 
Puntaje 
Obtenido 
a. Participa en el investigación de todas las 
enfermedades profesionales 2  
b. Promueve y vigila el proceso de soporte y 
notificación 2  
c. Hace seguimiento para asegurar la 
aplicación de las medidas correctivas en el 
ambiente y en las personas 
3  
d. No cumple con ésta función 0  
e. No se aplica N.A N.A 
(TIPO B.  EXCLUYENTE)                             
PUNTAJE 0 0 
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B.  VISITA DE INSPECCIÓN 
 
PREGUNTA 69  CUENTA CON UN PLAN DE INSPECCIONES 
ESPECÍFICAS QUE INCLUYE. 
 Puntaje 
Posible 
Puntaje 
Obtenido 
a. Listas de verificación o chequeo 2 2 
b. Las áreas críticas definidas en el 
diagnóstico de trabajo y salud 
3 3 
c. Periodicidad definida de acuerdo con el 
nivel de peligrosidad de los riesgos 
2 2 
d. Verificación y seguimiento de las 
recomendaciones 
3 3 
e. No cuenta con un plan 0  
(TIPO B.  ACUMULATIVA)                             
PUNTAJE 
10 10 
 
 
PREGUNTA 70: DE LAS INSPECCIONES ESPECÍFICAS 
PROGRAMADAS, SE EJECUTARON. 
 Puntaje 
Posible 
Puntaje 
Obtenido 
a. Más del 80% 9 9 
b. Entre el 80% y el 50% 7  
c. Entre el 49% y el 10% 5  
d. Menos del 10% 1  
e. No se realiza 0  
(TIPO B.  EXCLUYENTE)                             
PUNTAJE 9 9 
 
 
 
PREGUNTA 71: DE LAS INSPECCIONES PROGRAMADAS PARA 
AL PERÍODO SE EJECUTARON. 
 Puntaje 
Posible 
Puntaje 
Obtenido 
a. Más del 80% 5 5 
b. Entre el 80% y el 50% 3  
c. Entre el 49% y el 10% 2  
d. Menos del 10% 1  
e. No se realiza 0  
(TIPO B.  EXCLUYENTE)                             
PUNTAJE 5 5 
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PREGUNTA 72: CUENTA CON UN PLAN DE INSPECCIONES 
GENERALES QUE INCLUYA. 
 Puntaje 
Posible 
Puntaje 
Obtenido 
a. Lista de verificación o chequeo 2 2 
b. Periodicidad definida 2 2 
c. Verificación y seguimiento de las 
recomendaciones 3 3 
d. No cuenta con un plan de inspecciones 0  
(TIPO A.  ACUMULATIVA)                             
PUNTAJE 7 7 
 
 
 
 
PREGUNTA 73: EL COMITÉ PARITARIO DE SALUD 
OCUPACIONAL REALIZÓ CISITAS DE INSPECCIÓN TENIENDO 
EN CUENTA. 
 Puntaje 
Posible 
Puntaje 
Obtenido 
a. Lista de verificación o chequeo 1 1 
b. Plan definido de acuerdo con el 
diagnóstico de condiciones de trabajo y 
salud 
1 1 
c. Verificación y seguimiento de los controles 
y recomendaciones 3 3 
d. No se realizaron 0  
(TIPO A.  ACUMULATIVA)                             
PUNTAJE 5 5 
 
 
 
 
PREGUNTA 74: DE LAS RECOMENDACIONES GENERADAS POR 
EL COMITÉ PARITARIO DE SALUD OCUPACIONAL SOBRE LA 
INVESTIGACIÓN DE ACCIDENTES DE TRABAJO Y 
ENFERMEDADES PROFESIONALES, LAS INSPECCIONES 
ESPECÍFICAS, LOS ESTUDIOS DE LA ARP, SE HAN 
IMPLEMENTADO. 
 Puntaje 
Posible 
Puntaje 
Obtenido 
a. Todas las recomendaciones 8  
b. Algunas recomendaciones 6 6 
c. Ninguna recomendación 0  
(TIPO B.  EXCLUYENTE)                             
PUNTAJE 8 6 
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C.  PLAN DE MANTENIMIENTO 
 
PREGUNTA 75:  EXISTE UN PLAN DE MANTENIMIENTO 
PREVENTIVO DIRIGIDO A. 
 Puntaje 
Posible 
Puntaje 
Obtenido 
a. Máquinas, equipos y herramientas 2 2 
b. Instalaciones locativas 2 2 
c. Sistemas de control de los factores de 
riesgo, en la fuente y en el medio 2 2 
(TIPO B.  ACUMULATIVA)                             
PUNTAJE 6 6 
 
D.  DEMARCACIÓN Y SEÑALIZACIÓN 
 
PREGUNTA 76: EXISTE DEMARCACIÓN Y SEÑALIZACIÓN QUE 
EMPLEA CON LA REGLAMENTACIÓN VIGENTE. 
 Puntaje 
Posible 
Puntaje 
Obtenido 
a. En áreas de trabajo 1 1 
b. En zonas de circulación (criticas o de alto 
riesgo) 1 1 
c. En relación con el plan de emergencia 1 1 
d. En áreas de conducción, tuberías, etc. 1 1 
e. No existe señalización 0  
(TIPO B.  ACUMULATIVA)                             
PUNTAJE 4 4 
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3. EVALUACIÓN DE RESULTADOS 
 
VARIACIÓN DE LA PROPORCION DE EXPUESTOS A FACTORES DE RIESGO 
SUPERIOR A 1 O DE ALTA PELIGROSIDAD 
 
RIESGOS FACTOR DE 
RIESGO 
No.  
PR 
%EXPUEST % 
VARIAC 
PUNTAJE PUNTAJE 
OBTENIDO pi pf a b c d e f 
 
FÍSICOS 
Temperatura 77    1 0 5 9 5 N.A 5 
Radiaciones no 
Ionizantes 78    1 0 4 7 4 N.A 4 
Ruido 79    -1 0 4 7 -4 N.A -4 
 
QUÍMICOS 
Polvos, gases, 
vapores 80    1 0 5 11 5 N.A 5 
Líquidos 81    1 0 4 7 4 N.A 4 
 82    -1 0 4 7 -4 N.A N.A 
 
BIOLÓGICOS 
Microorganismos 83    1 0 5 9 5 N.A 5 
Macroorganismos 84    1 0 4 7 4 N.A 4 
 85    -1 0 4 7 -4 N.A N.A 
 
ERGONÓMICOS 
Carga Dinámica 86    1 0 5 9 5 N.A 5 
Carga Estática 87    1 0 4 7 4 N.A 4 
Movimiento 
Repetitivo 88    -1 0 4 7 -4 N.A -4 
 
PSICOSOCIALES 
Contenido de la 
tarea 89    1 0 5 11 5 N.A 5 
Mecánico 90    1 0 4 7 4 N.A 4 
 91    -1 0 4 7 -4 N.A N.A 
 
DE  SEGURIDAD 
Locativo 92    1 0 5 11 5 N.A 5 
Público 93    1 0 4 7 4 N.A 4 
 94    -1 0 4 7 -4 N.A N.A 
 
No.  PR=  Pregunta Número   
pi= Proporción de expuestos al final del periodo anterior 
pf=Proporción de expuestos al final del periodo actual  
a= aumento  
b=  Sin variación  
c=  Bajo menos del 50% 
d=  Bajo más del 50%  
e=  No hay información  
f=  No aplica (N.A) 
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MATRIZ PARA EVALUACIÓN DE LOS INDICADORES DE EFECTIVIDAD DEL 
PROGRAMA DE SALUD OCUPACIONAL 
 
INDICES INDICADORES No.  
PR 
PUNTAJE RESULTADOS VARIACIÓN PUNTAJE OBTENIDO a b c d e f ANT. ACT 
INDICES Y 
PROPORCIONES 
DE 
ACCIDENTALIDAD 
IF. INCIDENTES 95 1 0 3 6 3 N.A    3 
IFAT 96 1 0 3 7 4 N.A    4 
I.F.I.A.T. 97 1 0 5 9 5 N.A    5 
ISAT 98 2 0 5 9 5 N.A    5 
LETALIDAD AT 99 5 0 7 12 8 N.A    8 
ILIAT 100 5 0 6 10 5 N.A    5 
INDICE Y 
PROPORCIONES 
DE ENFERMEDAD 
PROFESIONAL Y 
GENERAL 
PPGEP 101 1 0 4 8 4 N.A    4 
PPEEP (1) 102 1 0 3 7 4 N.A    4 
PPEEP (2) 103 1 0 3 7 4 N.A    4 
PPEEP (3) 104 1 0 3 7 4 N.A    4 
PIGEP 105 1 0 4 8 4 N.A    4 
Pinc. Esp. EP (1) 106 1 0 3 7 4 N.A    4 
Pinc. Esp. EP (2) 107 1 0 3 7 4 N.A    4 
Pinc. Esp. EP (3) 108 1 0 3 7 4 N.A    4 
PROPORCIÓN DE 
AUSENTISMO 
AUS. A.T 109 1 0 3 7 4 N.A    4 
AUS E.P 110 1 0 3 7 4 N.A    4 
PROPORCIÓN DE 
SATISFACCIÓN 
G.S.U P.S.O 111 8 5 -5 -5 -8 N.A    -8 
G.S.P P.S.O 112 6 5 -5 -4 -6 N.A    -6 
 
No.  PR=  Pregunta Número   
a= aumento   
b=  Sin variación  
c=  Bajo menos del 50% 
d=  Bajo más del 50%   
e=  No hay información  
f=  No aplica (N.A) 
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ANEXO 2 
HOJA DE RESPUESTA DE LA EMPRESA GRANDE 
 
 
Razón social: Envía Colvanes Regional Pereira                 Nit: 800185306-4 
Actividad económica: Transporte de Mercancía y Mensajería                                 
  
Año de funcionamiento: Desde 1996    ARP: Bolívar 
Fecha de evaluación: Octubre de 2009    
Evaluadores:  Katherine Gómez            Institución: UTP. 
Laura Lucía Osorio Posada 
 
 
RESULTADOS DE LA ESTRUCTURA 
ESTRUCTURA 
NÚMERO DE LA PREGUNTA VALOR POSIBLE VALOR OBTENIDO 
1 16 16 
2 18 18 
3 12 12 
4 32 28 
5 12 12 
6 6 6 
7 16 16 
8 18 18 
9 16 16 
10 8 8 
11 18 9 
12 18 9 
13 10 10 
TOTAL 200 178 
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RESULTADOS DEL PROCESO 
DIAGNÓSTICO 
NÚMERO DE LA PREGUNTA VALOR POSIBLE VALOR OBTENIDO “A” 
14 20 20 
15 8 0 
16 10 3 
17 8 0 
18 11 11 
19 15 15 
20 8 4 
TOTAL 80 53 
 
PLANEACIÓN 
NÚMERO DE LA PREGUNTA VALOR POSIBLE VALOR OBTENIDO “A” 
21 8 8 
22 8 6 
23 6 3 
24 8 5 
TOTAL 30 22 
 
INTERVENCIÓN 
NÚMERO DE LA PREGUNTA VALOR POSIBLE VALOR OBTENIDO “A” 
VALOR DE 
PREGUNTA  
QUE NO APLICA "B" 
25 25 25  
26 15 15  
27 6 6  
28 7 3  
29 7 7  
30 6 6  
31 5 5  
32 7 2,5  
33 5 5  
34 5 5  
35 10 10  
36 8 8  
37 5 5 
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INTERVENCIÓN 
NÚMERO DE LA PREGUNTA VALOR POSIBLE VALOR OBTENIDO “A” 
VALOR DE 
PREGUNTA  
QUE NO APLICA "B" 
38 5 5  
39 6 6  
40 5 5  
41 6 6  
42 5 5  
43 6 4  
44 6 6  
45 5 5  
46 25 15  
47 10 10  
48 5 5  
49 8 8  
50 6 6  
51 10 10  
52 9 9  
53 7 7  
54 9 9  
55 5 5  
56 15 15  
57 5 2  
58 10 10  
59 5 1  
60 5 5  
61 10 0  
62 5 5  
63 10 10  
64 7 7  
65 5 5  
66 N.A N.A 5 
67 N.A N.A 10 
68 N.A N.A 7 
69 10 10  
70 9 9  
71 5 5  
72 7 7  
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INTERVENCIÓN 
NÚMERO DE LA PREGUNTA VALOR POSIBLE VALOR OBTENIDO “A” 
VALOR DE 
PREGUNTA  
QUE NO APLICA "B" 
73 5 5  
74 8 6  
75 6 6  
76 4 4  
TOTAL 380 340.5 22 
 
 
NÚMERO DE LA 
PREGUNTA 
VALOR MÁXIMO DE 
LA PREGUNTA 
VALOR 
OBTENIDO 
"A" 
77 9 5 
78 7 4 
79 7 -4 
80 11 5 
81 7 4 
82 7 N.A 
83 9 5 
84 7 4 
85 7 N.A 
86 9 5 
87 7 4 
88 7 -4 
89 11 5 
90 7 4 
91 7 N.A 
92 11 5 
93 7 4 
94 7 N.A 
95 6 3 
96 7 4 
97 9 5 
98 9 5 
99 12 8 
100 10 5 
101 8 4 
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NÚMERO DE LA 
PREGUNTA 
VALOR MÁXIMO DE 
LA PREGUNTA 
VALOR 
OBTENIDO 
"A" 
102 7 4 
103 7 4 
104 7 4 
105 8 4 
106 7 4 
107 7 4 
108 7 4 
109 7 4 
110 7 4 
111 8 -8 
112 6 -6 
TOTAL 274 102 
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ANEXO 3 
MATRIZ DE IDENTIFICACIÓN DE PELIGROS 
 
 
Debido a que la matriz ocupa un amplio espacio, adjuntamos el hipervínculo para 
su mejor observación.   
 
(Ctrl+clic para seguir el hipervínculo) 
 
MATRIZ_DE_IDENTIFICACION_DE_PELIGROS_PEREIRA_2009.XLS 
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ANEXO 4 
LISTADO DE PELIGROS 
 
Peligro CLASE DE PELIGRO 
Ausencia de lugar para el almacenamiento de basura BIOLOGICOS 
Deficiencia de baños con relación al sexo y número de trabajadores BIOLOGICOS 
Desconocimiento de normas de bioseguridad BIOLOGICOS 
Empaques defectuosos y sin fecha de vencimiento BIOLOGICOS 
Inadecuada clasificación y recolección de basuras BIOLOGICOS 
92 inadecuada uso de recipientes para basura (tapa, bolsas plásticas) BIOLOGICOS 
Manipulación o realización de actividades con materiales, sustancias o fluidos 
Contaminados BIOLOGICOS 
No existe procedimiento de trabajo para manejo de riesgo biológico BIOLOGICOS 
Servicio sanitario sin la dotación de higiene necesaria BIOLOGICOS 
Cables sin entubar, anclar, o mal distribuidos ELECTRICOS 
Existencia de equipos que generan chispa ELECTRICOS 
Falta de capacitación en el manejo de equipo contraincendios ELECTRICOS 
Instalaciones eléctricas sobrecargadas ELECTRICOS 
Mantenimiento deficiente de la central de distribución eléctrica ELECTRICOS 
No existe capacitación para trabajo eléctrico ELECTRICOS 
No existe dotación adecuada de epp para trabajo eléctrico ELECTRICOS 
No existe idoneidad en los trabajadores que desarrollan labores eléctricas ELECTRICOS 
No existe periodicidad para el desarrollo de trabajos eléctricos ELECTRICOS 
No existe permiso de trabajo para el desarrollo de trabajos eléctricos ELECTRICOS 
No existe polo a tierra ELECTRICOS 
No existe procedimiento para trabajos eléctricos ELECTRICOS 
No existe supervisión para el desarrollo de trabajos eléctricos ELECTRICOS 
Presencia de sustancias, materiales o productos de fácil combustión ELECTRICOS 
Terminales, cables, tomas, interruptores, tacos, cajas, empalmes y acometidas en 
Mal estado ELECTRICOS 
Existe trabajo prolongado de pie ERGONOMICOS 
Existe trabajo prolongado sedente ERGONOMICOS 
No existe ayudas mecánicas para levantamiento y transporte de pesos ERGONOMICOS 
No existe capacitación sobre manipulación y transporte de cargas ERGONOMICOS 
No existen procedimientos de trabajo para manipulación de cargas ERGONOMICOS 
Trabajo con alta carga de movimiento repetitivo ERGONOMICOS 
Trabajo sin cambio de posición ERGONOMICOS 
Diferentes jornadas de trabajo sin sistemas de rotación ERGONOMICOS 
Esfuerzos prolongados de atención ERGONOMICOS 
Adecuación deficiente hombre - estación de trabajo ERGONOMICOS 
Adopción obligada de posturas inadecuadas para ejecutar el trabajo (doblar,  girar ERGONOMICOS 
Inadecuado inmobiliario ( altura, espaldar, alcances) ERGONOMICOS 
Levantamiento o transporte de cargas con exceso de peso ERGONOMICOS 
Posturas forzadas ERGONOMICOS 
Exposición a temperaturas extremas (calor - frio) FISICOS 
Falta de difusores en las luminarias FISICOS 
Iluminación natural obstruida FISICOS 
Inadecuada ubicación de luminarias FISICOS 
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Peligro CLASE DE PELIGRO 
Intensidad de luz no uniforme en el área FISICOS 
No existe idoneidad en los trabajadores que desarrollan trabajo en espacios 
Confinados FISICOS 
Practica inadecuada en el reempaque de productos químicos FISICOS 
Presencia de brillos o destellos FISICOS 
Presencia de equipo que emitan radiaciones ionizantes FISICOS 
Presencia de equipos, máquinas o herramientas que generan vibración FISICOS 
Presencia de humedad en el área FISICOS 
Áreas de trabajo deficientemente ventiladas FISICOS 
Presencia de material particulado FISICOS 
Presencia de rudo molesto generado en las partes externas del ambiente de 
Trabajo FISICOS 
Presencia de ruido molesto generado en el ambiente de trabajo por maquinas, 
equipos, herramientas) FISICOS 
Presencia de radiaciones ionizantes FISICOS 
Uso de colores opacos en superficies (paredes, cielo rasos) FISICOS 
Vibración por vecindades FISICOS 
Elementos de protección en mal estado FISICOS 
Elementos de protección para temperaturas extremas en mal estado FISICOS 
Ausencia de protección de temperaturas extremas FISICOS 
Áreas de trabajo deficientemente ventiladas FISICOS 
Áreas de trabajo deficientemente ventiladas FISICOS 
Áreas de trabajo deficientemente ventiladas FISICOS 
Áreas de trabajo deficientemente ventiladas FISICOS 
Áreas de trabajo deficientemente ventiladas FISICOS 
Áreas de trabajo deficientemente ventiladas FÍSICOS 
Ausencia de control en la fuente de radiaciones ionizantes FÍSICOS 
Ausencia de control en la fuente generadora de vibración FÍSICOS 
Ausencia de control para temperaturas extremas FÍSICOS 
Ausencia de controles en las fuentes de ruido FÍSICOS 
Ausencia de elementos de protección auditiva FÍSICOS 
Ausencia de elementos de protección para material particulado FÍSICOS 
Ausencia de elementos de protección para radiaciones ionizantes FÍSICOS 
Ausencia de luz natural FÍSICOS 
Ausencia de sistemas de hidratación permanentes FÍSICOS 
Deficiente estado de luminarias (sucias, fundidas, obstruidas) FÍSICOS 
Deficiente número de luminarias FÍSICOS 
Elementos de protección auditiva en mal estado FÍSICOS 
Elementos de protección en radiaciones ionizantes en mal estado FÍSICOS 
Exposición a cambios bruscos de temperatura FÍSICOS 
Exposición a disconfort térmico FÍSICOS 
Adaptación deficiente del sitio de trabajo LOCATIVOS 
Área de circulación insuficiente LOCATIVOS 
Aéreas de circulación obstruidas (accesibilidad, demarcación, dimensiones 
Adecuadas) LOCATIVOS 
Arrumes y cargas no colocadas correctamente (altura, tamaño, forma, peso, 
Entrabamiento, apoyadas contra muros) LOCATIVOS 
Ausencia de procedimientos para trabajo en alturas LOCATIVOS 
Ausencia de salidas de emergencia LOCATIVOS 
Ausencia de supervisión en el desarrollo de trabajo en alturas LOCATIVOS 
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Peligro CLASE DE PELIGRO 
Ausencia de supervisión en el trabajo en espacios confinados LOCATIVOS 
Deficiente estado de equipos de elevación (andamios, plumas, retroexcavadora) LOCATIVOS 
Deficiente estado de la señalización preventiva y de emergencias de la empresa LOCATIVOS 
Deficiente estado de las puertas, rutas de evacuación LOCATIVOS 
Deficiente estado de las ayudas mecánicas (bandas, elevadores, grúas, 
Montacargas) LOCATIVOS 
Deficiente estado de las válvulas de agua y adecuado suministro (compatibles 
Con el servicio de bomberos LOCATIVOS 
Deficiente estado de los sistemas de alarma de emergencia (instalación, 
Cobertura, funcionamiento) LOCATIVOS 
Deficiente estado de techo, pisos, paredes, puertas, ventanas, barandas, 
Superficies de trabajo LOCATIVOS 
Deficiente estado de tuberías y conexiones (escapes, rupturas) LOCATIVOS 
Deficiente estado del sistema de extinción de incendios (extintores, redes 
Hidráulicas) LOCATIVOS 
Deficiente o mal estado del empaque con relación a su contenido LOCATIVOS 
Deficiente señalización y demarcación LOCATIVOS 
Falta de orden y aseo LOCATIVOS 
Hacinamiento LOCATIVOS 
Inadecuada disposición de cilindros de gases comprimidos (almacenamiento, 
Protección contra clima, restricciones de uso LOCATIVOS 
Inadecuada dotación de elementos de protección para trabajo en alturas LOCATIVOS 
Inadecuado almacenamiento de herramientas manuales LOCATIVOS 
Inadecuado almacenamiento de materias primas o insumos de oficina LOCATIVOS 
Inadecuado almacenamiento de producto terminado LOCATIVOS 
Mal uso del espacio LOCATIVOS 
Mobiliario y enseres en mal estado LOCATIVOS 
No existe capacitación en el personal para trabajo en alturas LOCATIVOS 
No existe capacitación en espacios confinados a los trabajadores LOCATIVOS 
No existe dotación adecuada de EPP para trabajo en espacios confinados LOCATIVOS 
No existe idoneidad en los trabajadores que desarrollan trabajo en alturas LOCATIVOS 
No existe periodicidad para desarrollar trabajos en alturas LOCATIVOS 
No existe permiso de trabajo documentado para trabajo en espacios confinados LOCATIVOS 
No existe plan de emergencia LOCATIVOS 
No existe procedimiento para trabajo en espacios confinados LOCATIVOS 
No se encuentra establecida la periodicidad para el trabajo en espacios 
Confinados LOCATIVOS 
No uso de dispositivos especiales o estanterías que garanticen su inmovilización 
Durante el almacenamiento cuñas, estibas LOCATIVOS 
Presencia de aceites o grasas en el suelo LOCATIVOS 
Ausencia de permisos de trabajo documentados para el trabajo en alturas LOCATIVOS 
Deficiente estado de escaleras (incluye emergencias) y elementos para subir (Uso 
apropiado, escalones, limpieza) LOCATIVOS 
Estado y disposición de los equipos de soldadura (cables, cilindros en posición 
Vertical, alejados de combustibles) LOCATIVOS 
Presencia de pisos irregulares LOCATIVOS 
Deficiente estado de las ayudas mecánicas para transporte, levantamiento, 
Almacenamiento MECANICOS 
Maquinas, equipos, y herramientas mal ubicados MECANICOS 
No existen o son deficientes los sistemas de acople y/o anclaje MECANICOS 
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Peligro CLASE DE PELIGRO 
Uso de maquinas, equipos y herramientas en mal estado MECANICOS 
Uso de maquinas, equipos y herramientas sin su respectivo elemento de 
Seguridad (guardas, apagado automático) MECANICOS 
Deficiente estado de los sistemas de protección de las maquinas, herramientas, y 
Equipos MECÁNICOS 
Acciones terroristas Orden Publico 
Robo, atraco Orden Publico 
Trabajadores con cubrimientos de varios puestos Psicolaborales 
Exigencia de rapidez en las respuestas Psicolaborales 
Existencia de ambientes agresivos Psicolaborales 
Imposibilidad de intervenir sobre el proceso Psicolaborales 
Jornadas extendidas mayores de 8 horas diarias Psicolaborales 
No existe pausas dentro de la jornada de trabajo Psicolaborales 
No existe trabajo en equipo Psicolaborales 
No hay posibilidad de comunicación (trabajo aislado) Psicolaborales 
Predominio del trabajo nocturno Psicolaborales 
Recibe gran cantidad de información (estímulos) en forma dispersa, variada y 
Continua (apremio de tiempo) Psicolaborales 
Requiere de análisis de gran cantidad de información en poco tiempo en forma 
Continua Psicolaborales 
Ritmos altos de trabajo, impuestos por la máquina Psicolaborales 
Ritmos desiguales de trabajo Psicolaborales 
Tiempos escaso con relación a la tarea a cumplir Psicolaborales 
Trabajo repetitivo  Psicolaborales 
Ausencia de control en la fuente de material particulado QUIMICOS 
Ausencia de control en la fuente emisora de gases, vapores, aerosoles y neblinas QUIMICOS 
Ausencia de elementos de protección para gases, vapores, neblinas y aerosoles QUIMICOS 
Ausencia de entrenamiento en el manejo de sustancias químicas QUIMICOS 
Ausencia de supervisión en el desarrollo de trabajo con químicos QUIMICOS 
Ausencia o inadecuada rotulación de los productos químicos QUIMICOS 
Inadecuada disposición de sustancias inflamables QUIMICOS 
Incompatibilidad físico química de productos QUIMICOS 
No existe idoneidad en los trabajadores que manipulan sustancias químicas QUIMICOS 
No existe periodicidad establecida para la manipulación de sustancias químicas QUIMICOS 
No existen fichas toxicológicas de los productos químicos QUIMICOS 
No existen procedimientos de trabajo para manejo de sustancia químicas QUIMICOS 
Presencia de gases, vapores, aerosoles y neblinas QUIMICOS 
Reutilización de envases o empaques de productos químicos QUIMICOS 
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ANEXO 5 
POSIBLES CONSECUENCIAS POR LA EXPOSICIÓN A RIESGOS 
 
La lista que aquí se presenta es general para fines de guía, y deberá adaptarse de 
acuerdo a las condiciones particulares de exposición de acuerdo al grado de 
riesgo en cada caso. 
 
FACTOR DE 
RIESGO POSIBLES  CONSECUENCIAS 
RUIDO 
Hipoacusia neurosensorial progresiva, cuando está a niveles por encima de los 
permisibles. Si la exposición es aguda (Ej. Una explosión) trauma acústico. 
Tiene efectos secundarios por estrés (alteraciones del sistema endocrino, 
digestivo, cardiovascular, además de efectos psicológicos como alteraciones 
del sueño)  
Afecta el rendimiento, la calidad del trabajo, la comunicación verbal y puede 
producir incomodidad, fatiga y ansiedad aún a niveles más bajos a límites 
permisibles 
Es un factor coadyuvante que puede afectar la seguridad del trabajo 
ILUMINACIÓN 
Fatiga visual, incomodidad, disminución del rendimiento laboral.  
En forma secundaria puede causar efectos como dolor de cabeza y cuello 
Es un factor coadyuvante que puede afectar la seguridad del trabajo 
VIBRACIÓN 
Síndrome de Raynoud o "síndrome de los dedos blancos", hormigueo, 
entumecimiento, cambios articulares degenerativos, cambios en la dinámica 
sanguínea. Puede ser factor coadyuvante para la presencia de otras 
enfermedades como síndrome de túnel del carpo. 
TEMPERATURA 
ELEVADA 
Depende de la temperatura, el tiempo de exposición y la carga física asociada. 
Si no se superan los límites permisibles básicamente es un factor de disconfort 
que puede producir además fatiga, potenciar el estrés y en un momento dado 
producir deshidratación. Localmente se pueden presentar cuadros de 
quemaduras. 
A mayores temperaturas se producen además cambios hemodinámicos de 
diversa severidad, agotamiento por calor, convulsiones y en casos extremos, 
golpe de calor que es un cuadro muy severo.  
TEMPERATURA 
BAJA 
Depende de la temperatura, el tiempo de exposición, los elementos de 
protección y factores asociados como la humedad. Si el nivel de temperatura 
es moderado puede producir disconfort, potenciar cuadros infecciosos 
respiratorios y afectan la productividad. 
Si la temperatura es menor, se potencian lesiones de nervios periféricos. En 
casos extremos se pueden presentar cuadros de hipotermia, congelación de 
miembros y muerte. 
La exposición local puede causas quemaduras. 
HUMEDAD 
Posibilidad de dermatitis de contacto y sobreinfección de lesiones de piel, 
usualmente por hongos. Potencian alteraciones de origen alérgico. Es un 
factor de disconfort. 
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FACTOR DE 
RIESGO POSIBLES  CONSECUENCIAS 
PRESIÓN 
AMBIENTAL 
Enfermedades por cambio de presión 
- Descompresión, síndromes de sobre expansión pulmonar 
- Enfermedad de las alturas 
RADIACIÓN 
IONIZANTE 
Depende de la dosis y el tipo de exposición. Se pueden producir alteraciones 
de piel y mucosas, sangre (línea blanca o roja), aparatos digestivo, 
reproductivo, corazón, riñón e hígado. Posible toxicidad retardada 
(teratogenicidad, oncogenicidad). 
RADIACIÓN NO 
IONIZANTE 
El espectro no ionizante incluye radiación ultravioleta, visible, infrarroja, 
radiofrecuencias y microondas, radiación de muy baja frecuencia y rayos láser. 
Los efectos dependen del tipo de radiación y de la fuente.  
Hay dos tipos de efectos, términos y demoduladores. Los primeros son por 
aumento de temperatura local y los segundos por interferencia de las 
respuestas celulares (por ejemplo alteraciones del ritmo cardiaco) 
- Efectos inespecíficos: irritabilidad, nerviosismo, ansiedad, alteraciones del 
sueño 
- Piel: dermatitis, quemaduras, lesiones premalignas y cáncer de piel  
- Ojos: según el tipo de radiación (frecuencia) se pueden afectar las diferentes 
capas del ojo, desde la conjuntiva y la córnea hasta la retina 
- Otras alteraciones: se han descrito alteraciones neurológicas, cardiacas, del 
sistema inmune, hematológicas, entre otras. Muchas no han sido 
comprobadas. 
- Cáncer: además de los estudios de cáncer de piel por rayos UV, los estudios 
de cáncer (Ej. Cerebral, linfático, sanguíneo) son escasos y no han podido ser 
comprobados ni reproducidos en muchos casos 
- Pantallas de cómputo: producen pero no emiten dosis significativas de 
radiación. Extensos estudios no han podido demostrar efectos sobre la salud 
significativos. 
- Láser: son rayos dirigidos de mezclas de diferentes frecuencias, dependiendo 
del tipo de láser varían los efectos, por lo general producen quemaduras de 
diversa severidad (las más graves en ojos) 
POLVOS, GASES, 
HUMOS, 
VAPORES, 
LÍQUIDOS 
Los efectos dependen del tipo de sustancia y su concentración: 
- Irritación de piel y mucosas (incluyendo respiratorias) 
- Quemaduras  
- Alteraciones por sensibilización de piel o respiratoria (incluyendo asma) 
- Efectos narcóticos 
- Asfixia por bloqueo celular (cianuro) o desplazamiento de oxígeno (CO2) 
- Efectos pulmonares y respiratorios, incluyendo neumoconiosis  
- Toxicidad aguda o crónica (establecer el órgano blanco: cerebro, riñón, 
hígado, sangre, pulmón, etc., así como el tipo: cáncer, alteración de la función, 
etc.) 
Se deben incluir los efectos específicos según la revisión bibliográfica 
realizada. 
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FACTOR DE 
RIESGO POSIBLES  CONSECUENCIAS 
VIRUS, 
BACTERIAS 
RICKETSIAS, 
PARÁSITOS,  
HONGOS. 
Depende del agente presente o potencial y del tipo de exposición: 
- Infecciones agudas, por ejemplo por manejo de basuras o aguas negras 
- Infecciones de transmisión hematógena, aérea o por contacto de diversa 
severidad en labores de salud y similares (Ej. Brigadistas o empleados de la 
salud) 
- Intoxicaciones alimentarias por consumo de alimentos a cargo de la empresa 
- Zoonosis por contacto con animales o sus productos 
- Efectos directos por manejo de animales (Ej. Mordeduras) 
- Enfermedades infectocontagiosas por el tipo de labor, por ejemplo, malaria en 
empleados de servicios de erradicación de malaria 
- Sensibilización y alergias por manejo de productos orgánicos (ciertos tipos de 
plantas, plagas de algunos cultivos) 
Se deben incluir los efectos específicos según la revisión bibliográfica realizada. 
CARGA ESTÁTICA 
Fatiga 
Tensión y espasmos musculares 
Disbalance muscular por posturas prolongadas (Ej. Debilidad abdominal por 
postura sedente prolongada, que puede desencadenar dolor lumbar 
secundario) 
Dolores osteomusculares a diferentes niveles (cervical, lumbar, rodilla) 
Problemas circulatorios, tipo várices en predispuestos 
CARGA DINÁMICA 
Manejo de cargas y otras formas de sobre esfuerzo: fatiga, alteraciones 
osteomusculares como desgarros musculares, cambios degenerativos 
articulares, exacerbación de alteraciones previas (como hernias discales), en 
casos extremos fracturas o lesiones similares 
Movimientos repetitivos: enfermedades por trauma acumulativo, como 
tendinitis, sinovitis, lesiones musculares, síndromes por atrapamiento nervioso 
(como síndrome del túnel del carpo o del canal de Guyon), en casos extremos 
fracturas por sobre uso o lesiones similares. 
La carga dinámica potencia otros factores de riesgo como altas temperaturas. 
TRABAJO CON 
VIDEOTERMINALES 
(VDT) 
Fatiga visual, sensación de “arena en los ojos” por sequedad de la conjuntiva y 
córnea, definitivamente el trabajo con pantallas no afecta la capacidad visual, 
hace evidentes las alteraciones preexistentes.  
Cuadros de cefalea o dolor cervical, alteraciones osteomusculares por una 
suma de efectos por estrés, carga de trabajo y diseño del puesto de trabajo. 
RIESGO 
PSICOSOCIAL 
(ESTRÉS) 
Efectos generales: fatiga, alteraciones de la alimentación y el sueño, falta de 
interés, compromiso y motivación. 
Se potencian efectos a nivel de diferentes sistemas: nervioso, cardiovascular, 
metabólico, digestivo, entre otros. 
De acuerdo con rasgos de personalidad se pueden presentar o exacerbar 
estados de ansiedad, depresión, somatización, adicciones, conductas 
agresivas, entre otros. 
Afecta el clima organizacional, la productividad de la empresa, con efectos 
sobre ausentismo y accidentalidad. 
INSTALACIONES 
LOCATIVAS 
Se potencian riesgos colectivos (como incendio) 
Efectos negativos sobre la motivación y productividad 
Caídas a nivel del piso o de alturas 
Lesiones de diversa gravedad (cortadas, abrasiones, esguinces, fracturas, etc.) 
Muerte o lesiones mayores.  
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FACTOR DE 
RIESGO POSIBLES  CONSECUENCIAS 
ALMACENAMIENTO Contusiones de diversa gravedad  Se potencian otros riesgos (químicos, incendio o explosión, ergonómicos) 
ORDEN Y ASEO 
Se potencian riesgos colectivos (como incendio) 
Se potencian otros riesgos (químicos, mecánicos, ergonómicos) 
Efectos negativos sobre la motivación y productividad 
INCENDIO Y 
EXPLOSIÓN 
Quemaduras, impacto con elementos proyectados, asfixia, muertes 
Perdidas materiales, contaminación ambiental 
ELÉCTRICOS 
Electrización o electrocución con diversos efectos secundarios 
Quemaduras de diversa gravedad 
Se potencian otros riesgos (incendio) 
MECÁNICOS Lesiones de diversa gravedad y naturaleza según el tipo de exposición: contusiones, heridas, amputaciones, atrapamientos, lesiones oculares, muertes 
ACCIDENTES DE 
TRÁNSITO 
Lesiones de diversa gravedad, desde lesiones sencillas (contusiones, heridas) 
hasta muy severas (atropellamiento, politraumatismos) e incluso muerte. 
SEGURIDAD 
FÍSICA 
Lesiones de diversa gravedad, desde lesiones sencillas (contusiones, heridas) 
hasta muy severas e incluso muerte. Heridas por arma de fuego, por arma 
blanca o por otros objetos 
ACCIDENTES 
DEPORTIVOS 
Lesiones de diversa gravedad, desde lesiones sencillas (contusiones, heridas) 
hasta severas (fracturas, lesiones articulares, trauma craneoencefálico). 
 
